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• SECCIÓN NONA. 
De la gangrena. 

JLa verdadera gangrena es la muier* 
te de algona parte. Esta suele venir des- 
pués de la inflamación, cuando es tanta 
la violencia ó {txen^ de la enfinrmedad 
qne no se puede modelar con ningún re« 
medio. Pues entonces tío hay ^peransa, 
ni de una resolución benigna , ni de una 
suave supuración t y se aps^a la vida- de 
la parte afecta, como por su propio es«* 
ceso. Luego no queda ninguna sensación, 
ningún movimienta, ningún calor, nin- 
gnna circulación ,'ininguna secreción ó 
escrecion f fíúaltnente «ninguna función. 6 
acción orgánica: y se sigue una descom* 
posición -b . putrefacción espontánea que 
se manifiesta poi; la blandura, por el co- 
lor amoratado y tiegrorj y por el hedor, 
como suelen decij;'^ cadavérico. 

I>e ahí es que la gangrena defina 

parte 4e diferencia mucho de su parálisis 

ó asfixia^ porque la pérdida total de la 

vitalidflPes mas que su entorpecimiento. 

• • • 
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N¡ se puede confundir la gangrena coa 

ia putrefacción $ QQinam tampoco la cau- 
sa con el efecto. 

Aunque la inflamación e^ tü princi- 
pal causa de la gangrena ^ con todo» no 
66 iaMÚnica* Foi^iie la;. vitalidad dé los 
órgdnQ$:Qo sqJo- $p pierde por ^l e^ce^oi* 
sino también portel di^^cto, y muchas 
viecéa por un coai:ag¡9. ó miasma malíg- 
no¿ Por lo;cual la gaiígrena suele con 
r^2on dividirse, e^ estoica j ^tén¡,ca[, y. 
contiagiosa^ .T^mhifiU rúene varipf jnom-. 
bresr^segua d>g.r^o^4e. mojTtificáciAn. 
Pues (Coando : está afectado , d cutís j, y^ el . 
pamcntoi adiposo <)ue;.9^tá debajo,, idí^a» 
los 2B^9tf^& del ^rte,.^<i¿ bay gHingrena». ^ 
y íiaman esfacélo ^ciiapfla rodaja >u$* 
tancíji.mfá muerta, ^id^pjr^ :lQSij||tj«^u<-, 
les, '{(». ¡vasos y: los nervios basta Jpsr.bu^ 
sos. > Aquélla iweccídé y ;^te se ,Í6Ígt|€t^r,i^ 
gulacmeotet á jn):,seii;;qMe la caas^ sea 
i^tecná 6 se ^ayan «afe^ta^o primisro. los 
huesos, la médula, contenida eO. ell^a ó 
el periosteo. Porqfie.eatonces viiene,ei es- , 
facéla jtja.que f^r^g^a:..lA gangr^pí.^ y. 
sube > dé ias partes ^110 están debaio á las 
que :estiia jencima > Jo^i^ual.^ei bi^í||^)i:.v4r 
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. do müchaís Veces en el vicio vetóreo y 

en la espida ventosa. 

También se llama la gangrena seca 
6 húmeda, según que se consume , ó se 
acun&ula el humor de los órganos: eü . 
esta hay putrefatcion y disolución rápi- 
da , en aquella tant^ iiequedad que ape- 
ñas se pueden corlar las carnes con el 
hierro. * 

S I. De la gangrena esténica ó por esceso 
. detono. , * 

Se llkma gangrena esténica 'aquella 
que es producida poír uña vehemente 'ir- 
ritación* ó esceso de- vida:, tal* es * la- que 
se sigueiá la ¡nfliatíiációñ , á la queñníad ti- 
ra, á la *^contus¡oíá Ó^ la oomprefeión. 

. '^ '> r ♦ 

A. De la gáfígtena'poY inflárhUhn. 

' Vrediíposkwn.'hk Tíhundzútiú d^r^ 
jído celular , especialmente cüáfndd Iffs 
partes están rodeadas de apéhé^i^i-l^c*- 
mo él muslo,. el bMzo, &c. ' "-'^ ' ' ^^^ 
Camas ocasibnaies. La- ¡rifíáímSélófif, 
cuyo ímpetu ó fuérXa*no puede' ry|)f ifeiü^- 
se^ ias ^sa5 frias^^^astr^ingentes'^ gríisíea- 
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tasf, acres, los emplastos y los tópicos * 
narcóticos aplicados intempestivameote á 
las partes afectas. 

Síntomas. Ninguna resolución , ni suf- 
puracíoQ^ acia el dia séptimo disminu- 
ción del calor, aplanamiento del tumor, 
mudanza del color encarnado ^n oscuro, 
moreno, morado ó negro, pérdida total 
de la sensación y del movimiento! flicte- 
nas: blandura de las carnes, enfriamien- 
to ^ hedor , putrefacción. 

Duración. Bs tanto mas rápida la 
gangrena, cuanto mas ágnda ha sido la 
inflamación antecedente. Por esto es tam- 
bién mas rápido el e&facélo en un cuerpo 
joven que en un decrépito, poifque la vi- 
da es mas activa en ^quel y tnas débil 
en éste. 

Terminación. La ¡ofeccion de este mal 
tan terrible se estiende desde lo mas su- 
p^r|^j;;ial del cutis, basta lo mas profundo 
de |^,4?arnes, y á Ip^s la4osj por áltjmo la 
natpiaki^a le pone lipaites cuando las par- 
tes muertas se separan espontáneamente 
dg;las vivas, y se caen convertidas en 
i|na«angre di^u^Ua y podrida. 

Dwgnóstico^rJ^-g^grtnsL se conoc» 
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por te Itrfkimácfórf 'tnteéedentiiy y por 
la mortificaron *de t^fiatte afecta que iot- 
go se iigueí Y asi no se -puede confundir 
nunca' con el vicÍ6 canceroso , nt^ coo la 
putrefacción hospít'álairia. Porque en es->* 
ras eoíernkédades no se apaga la THla or« 
gáníca, antes btén^quedatt una sensación 
agudísfina y un dolor Qiuy atro2. Ada- 
mas de que en los hospitales suele ser 
epidémica la putrefacción; y tambiíeo se 
propaga por contagió mediato 6 inme- 
diato » tó que no puede decirse dé la gan^ 
gr^na que' viefne después de la inSama-' 

. ftemóíhltfo/ La gafagren* ^ito^i^e es 
infaustarPén^ es necesario considetar en 
qué lugar reside, hasta dónde se ¿stíen- 
de ) y qué partes á^cta. Es d¡teftn»é ¿I' 
l{ronóátic€H si el etíflehrtfo es jbveví^ó sí fcfr 
tifejchj^^i^s robdstb ^ endeble 5 -^"^t¡ién¿> 
buena ó fkiala^consrkueion ; si la^ttlaclon^ 
del "dio eáf catiente^ fria é rempl«da^|'^e«á' 
ó hámedfi; Bt eáfkcélo^ «s mas ^^igroié^ 
qué íá ^ngrena; y^este es; mortal si scK 
cMcmriitla Achí los érjgan^ ioternéi-^ • 

Pra*¿iléí()^i:Bá necesario oponerse á 
lá'^iitfliüiíaclon etp los >princip^st, para 

Digitizedby VjOÓQIC 



& > ^ 

tiflogísju?os , espejysIí^eRtevl^ jS%i^¡^,: yi 
»^.(ip JIq íjue (ienefiy}rí^4-etnpli¿?jCJt^5J(p3wn- 
i^ros^^ conviene^ .b^cf r, inqi^tpi^ e¡Q , es-. 
tas para que op.aprjeím dprna^a^o, .ai] 
ijuitea ^titerameati^.jel^ipflMJO vie^L ; 
^,, jCíirfcÍQfi. Si i^sjá ya paxa .v^RÍr la 
gangrena es oec^a^i^g absteaser^ de los 
einoi¡^Ote$^ jP<)ir<i^e,|^,cpml?atQa,'<jias ,©ii-^ 
ca^jojeqple los xóq.u;fis,j^, Q^t^nttí^:, qofM 
ion los fomeatos aromáticos, las lócio^s, 
4^ vJop ,y,,coaoc)^ 
se aoíi^f el aguardifiotej alcau£prado« : . ' 

Pe^ si hay 'fepar^ioa manifiesta ep- 
tpp ií^;|]^rte viva y^ J^: mul^rra i e3^pece- 
s^i^ r^fr^^oar h inflamacipa, cí^p^ft í^^^ 
dem;^s«^do fyerti?^, y ,d?ffi« topoi^uaí^da 
Q«í4:^li4j(«»i4a : fiQt«?fie§ íPuesjiS? íP^Í- 

vj^¡í^^$/j^ .^^píMT^ .pfs fapjtnei}*! ,dpl%s 
sanas. .¡Í9rj:u^ad(ft.fj^<^i^aod^ §e,ecH*ráa. 
e|icií9ir:p^ljvo$ de íjttiriaí ó . <^,«p9Íp^ t)iea 
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Tjcíacta coDV¡rt¡é^aose en saañ^: y si al- 
guna p^rte [KM^rra se. separa, ^e extraerá 
de.lQ vivp coa macho cuidado: ultima-- 
u^eute si se esXacila ^Igua n^ieoiji^a eu- 
t.erp hasta , los huesos > se escirpará mas 
allá del límite que separd lo saao dé lo 
muerto. ; - 

B. Ve la gangrena procedente de la ma-- 

lignidad de la inflamación. 

.)'.■.' - , , . . . / 

. Causa. Un priim:ipio morfa^o^o, malig- 
no , siempre heterogéneo , alguna veas 
cootagioso, que ifiQcjona toda la econo- 
mía del cueirpo/iíomo en la pústula ma-^ 
ligqa, el'caÁuncLo^&c. .^ j. : 

Síntomas. íJtiaj m^^ ía ;ínfla,macíoo 

preseata cierta semejanza cot) Ja ecisípe- 

\^. ,©^. 9hí es el ícplor mas ^Ujbido desde 

el principio; mayor .6 menpr esiacerba<-4 

ciondel dolor y del calor; en seguida 

enfriamiento , pérdida del sentido; pera 

coa ^cierta densidad de las carnes; aun<« 

que no hay ninguna elasticidad ni . reni-^ 

teocia; m^ru?^»^ peg^as^vY qi^e Je estien- 

deo prontamente ; repentino entorpecí^ 

miento del enferípQ:f pulso del^il^.y que 

poqo a poco ya faltando. ; ^a 
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Otras veces ocupa íá inflamación to- 
da la estension de afgun miembro. EthT 
ronces las carnes adquieren repentina- 
mente mayor volámen mf se hinchan co«^ 
mo s¡ estuviesen quebrantados los huesoS;' 
AI principio hay calor en la parte afee* 
ta j , tensión ^ rubicundez ; poco despue^' 
enfriamiento , pérdida de la sensación, 
una ligera hinchazón edematosa , color 
negro, debilidad del pulso, decaimiento 
de fuerzas , delirio bajo , hipo , sudor 
frío y la muerte. ' . 

Duración. Esta variedad de gangrena 
camina con mucha rapidez; pues hace 
su carrera en veinte y cuatro horas, ó 
en dos, tres ó cuatro dias. 

Terminación. Por lo regular termina 
en la pérdida de la parte afecta, ó en la 
muerte del enfermo. 

Diagnóstico. Se conoce claramente 
por la malignidad de la enfermedad an- 
tecedente y por la gravedad de los sín- 
tomas. ': • 

Pronóstico. Améiíaza mayor ó menor 
pcligro^; según qud faltad las fuerzas flel 
enfermo 6 están en sn vigor. Pues cuan-^ 
do la naturaleza ^uede es^éter el prkici'^ 
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pió morboso perece la parte afecta » y se 
separa de lo vivo; pero sino se corrompe 
toda la sustancia del cuerpo» y po pue- 
de durar por mas tiempo la vida. 

Curación. Se debe socorrer al mo-* 
• mentó. Y esto se hace muy bien tcon los 
corroborantes: pero son mv^ perjudicial 
les los debilí tafites, porque hacen que la 
naturaleza no tenga fuerzas para espelec 
el principio morboso. 

Y asi , ó hay todavía vida en la paró- 
te aflata 9 ó falta enteramente. , 

En eK primer caso se 44riq los car^ 
diacos ó tónicos tpas poderpsps , y para 
dar vigor al principio vital , que va fal<- 
tando. Entonces ta|i;ibíeB se ppnd^á sobre 
la parte afecta algún resolutivo ó algún 
fuerte escitamej, á saber, sinapismos muy 
cargados, &<;^ . 

, £n el segundo caso si la parte afecta 
e&tá ya corrompida con la gangrena se 
socorrerá á la^ ná^turaleza para /que pueda 
separar lo muerto de Ip vivo.. Pero en-, 
lonces, si lai partas inmediatas están de- 
m^iado rubicundas ó calientes, se necesi* 
tan ios emoli^fites tópicos , para promo- 
ver con ellos uoa supuración benigna. Y 
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si en la circunferencia no sé presenta nin- 
guna señal de inñamacioh se aplicará al- 
gún estimulante : corno son los cáusticois 
líquidos, V. gr. el nitrate de mercurio 
disuelto en agua. -- 

Si tcida la sustancia del miembro se 
ha esfáceladO) es neóesario echar mano 
del cuchillo y de la sierra/ Pero no se 
Bsarán estos mstrumientos antes de que 
se fijen bien los líníites entre lo vivo y ^ 
Jo muerto 5^ porque de otro modo^ hay 
peligro de-^ue la gacrgíena vicie el es** 
tremo ^elPniiembro mutilado, y cause la 
muerte de todo el cuerpo. 

C De la ¿angrena ^or eómbmtion. 

Vreáísposiciofi. La blandura , delífea- 
deza y sensibilidad de los órganos. ; ' ' 

Caus4s ocasiónales. El ardor dél^^fue- 
go; algáíllá mátetia^^ sólidíi 6 líquMa sa- 
turada deValoticó, cotño eí hierro "albo, 
el agua cotíéndb , ' é^ acéfine hirvien- 
do, &c. aplicadas por mucho tiempo al 
cuerpo 4iumano. '• 

: ySimomaf. La páídid^^^cW^jleta^^ á^ U 
vitalidad ó la mártíifiWcidní la cuál sfe 
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Toatufiest;;» por • el^colór negca 9 lo mismo ' 

que en la carn^ tostada* 
. Duración. La costra tostada pemia- 

iiece adherida á las partes que están de« 
bajo,, hasta tanto qqe se ci^e por ua es- 
fuerzo saludable de la naturaleza. 

Termnacion. Las partes que están de- 
bajo se irritan jcon el ardor del fuego 6 
del c^lor: de donde viene la infl^macioo» 
y luego la su*puracion, por laeual se se-« 
para la costra aii^er^. Ult^tn^mente por 
l^ pérdida de su^tan^ia queda uq#, cica-< 
^¡a^. profunda y fea. : * 

;/^¿Pí^¿woiíW. l^ causan y . los efectos 
se presentan aqqii Ja vista. No phstanr^ 
te copviene siit^icl grado- d^ c^lpr^.y el 
ajrdor de la mmúé ^tvirad^^de^.^a^rjco. 
For,qi:ie, los cuecpas inanimado^ tieoibea 
n^ygt ó m^npr ^al.or, según que tienea 
ipayor ó menor densidad bajo4e^M0 mis« 
¿O. vp}umen. Ppf;es,Oy el ac^jtej |íi/grasa; 
la;s4lauiera yjaa 4?3ater las ^ resinosas ^q 

. emplásticas 9 e|i llagándosela calentar 
^mán m^9 qge.jsl jkgua hirviendo; pe«« 
i^Iqs «pretales h^bQi^ ascua, 6 derretidos 
tienext tpas fuei;za pam quemar ^ q^e nin-^ ^ 
ífi^^.oira cpsg j y . p^r tanto, ^pnYierte». 
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Biuy rápidamente las par^s del cuerpo 

humano en una cosfra negra y muerta. 

Pronóstico. La^angrena por quema- 
dura es tanto mas peligrosa, cuanto más* 
estensa y mas profunda es , y los órga-* 
líos abrasados son mas nobles ó mas ne- 
cesarios para Ja vida. No se puede ima- 
ginar una cosa mas fea ó miserable que 
las cicatrices con que se cierran las par- 
tes vivas después de caerse la costra» 

Precaucione/. No se puede evitar la / 
gangrena cuando es tanta la violencia^ 
del fuego , que se destruye de repente la^ 
estruétnra dé los órganos. Pero no suce- 
de asi cuando alguna parte se inñaiMl 6 
se irrita con un grado moderado dé ca*^ 
lor, ó con ^1 contacto de algún cuerpo 
encendido. P^s entonces son preservatí-' 
vos los antiflogísticos, especialmente Jo^ 
refrigerantes, como el agua con vinagre» 
él hielo i elceráta de Oáíénoi &c. j' coa 
los cuales se mitiga é áé tnodera la infla*» 
macion ; y también los astringentes como 
la tjnta , el cocimiento de quina ó de 
corteza de encina > el lodb que se hacíé- 
en las pilas de los herreros, &c. ; con lo 
cual se reprime el áíQujo dé humores, y. 
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^ inipíde ía gangrena. 
. .i^uraciop. El cirujano debe poner to» 
^ sij atención en portaíse conio mínis* 
ftíO de lanaturale** cuando se lepara la 
cqstra muerta de las pactes vivas. Unas 
veces hay necesidad de los antiflogísticos 
^ de los enjoUentes, otras de tónicos ó es- 
timulantes, según que la i fuerza de la in- 
flamación es iflí|s acre ó mas moderada* 
Xambiea apeoveclian los anodinos para 
mitigar el dolor. Mas . cuand? ya está 
limpia la llag^; comienza á cicatrizarse; en 
cnyo tiempQ se procurará q^e no quede 
ningnna deformidad} y cuando sobresa- 
len los Huesos entefan?ente .desnudos se 
cortarán > á no ser que baste la natura- 
leza para e$pei?rlos. , . 

D. t)e la. gangrena por contusión. ' 

Pretiisposichn. Xa delicadeza x-jWan^ 
darade los.órgai^os. , ", 

Causas ocasionales. Los cuerpos obtur 
sos, como la? piedras^ los garrotes, las 
bal^sde canon, &c, pny^ violencia es 
tanta, que desmenuzan |a, testura de 
los sólidos y ^e^truyen enferaraente su 
.va:ahdad. .■ , 
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Síntomas. E( 'que^^ntamiento y áeS¿ 
mepuzaoiiénto de los órganos y su áior- 
tíficacionV la cual se suele manifestar [iot 
la olandura y entorpecitnientov jpor el 
color amoi^tado oscuro^ ó negro , y pot 
el hedor cadavérico. ' ^ ..^.^ 

- Duración. Esta variedad de gangrena 
no se ctírá sino Üuando las paiten IJÜcíi 
brantádas se sepataú de láé^ tóniedhátófe'* 
í Términátíóp. Se írritáfií^yiie ínfláínaíi 
las pfiíteí' Yfvás: de abP 1* sWpui*aícíítiüi 
por la <:ual se caen tos fédáíós de trarttó 
muerta: ákrmamente, l&hj^iáda la liéHdá 
se fortñíí una cicatriz, cüyá^defóribídád 
ttíanifiéistá' ia ^rdidaf-de ^sújifanela.^ - ^P^ 

- Diágnóstíca, Se córisidéftriín^Iaígtfi 
ra del cuerpo que ha hééhtyiá conttasfóai 
su volámea y velocidad fr¡ y- ^ambiea con- 
viene saber cual fuese .la conformación 
del ^rgíano contuhdídb , '^ü ;^sensibHídad^ 
resistencia y positura ; paeá' 'qüe^ cotiiíííei 
radas téda^'^stás cosas sé'páféda venir ea^ 
ííobocünieníb de la gravedad* del mál.'^'f 
'- Pftíhófticá. Lú, gangréha^^píor coáíüi 
»ion ^es taífto ^ibas peligrosa Cuanto máyót 
violencia' se hír hecho á tasípartes. Si^Sfe 
han magullado las carnes hasta" loíslíá^ 
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soSf el osfacélo es ¡ocurable: y si tain-> 

biea tos huesos se haa hecho mucfhos pe- 
dazos, se sigue la mutilación; y si los ór- 
ganos internos se han conoioyjdo fuerte- 
mente, no hay remedio. 

Precatíciones. Si la contusión es tan 
fuerte que se pierde la conformación y 
la vida de la parte,, do se puede evitar 
la gangrena; pero cenando sobreviene in- 
flamación 4 la contusión, son buenos los 
antiflogísticos para promover una resolu"* 
cion benigna ó una buena supuración. 

Óuracion. Cuando la parteafecta se di- 
suelve convertida en sani^ gangrenoso y 
pútrido se aguardará á que las carnes muer- 
ras se sepár^i de las vivas; lo cual es obra 
y trabajo de la naturaleza. Mas esta ne« 
cesita los socorros del arte^ para refrenar- 
la cuatido es muy fuerte, y darla tono 
cuando.estádecaida. Limpia ya la herí-* 
da, se cicatrizará , evit-ando en cuanto sea 
posible ia deformidad ó la mutilación. 

E. Deia gangrehap$r compHskH. ^ 

Predisp0skiwh {¿a testura blanda de 
lo» órgaufos. ' - --^ 

TOMO II. B 
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Causas ocaáonaleu La €0iiií>résiots 
fuerte y contbua, wal se obsem en ios 
eafermos qqe ^tán my^ho tkospo echa* - 
dos sobre una D9¡sniftt>^rre4el cuer{K>. 

Síntomas. Primeramenre^nianchas en-f 
carnadas, luego co$tras pardas , negras, 
amoratadas y úlceras gangrenosas en las 
partea del cner^po ijye sobresalen cuando 
está echado boca arriba» átsaber» en el 
sacro, en el cocix, en los grandes tro-? 
canteres, en los isK^uios, en la espina 
dorsal , en las escápuílas ^ &c, ^ 

Puracion. Esta, variedad de gangrena 
dura basta que se acaba la compresióOé 

T^r fwnocío*.- Las |»rtes qne están de* 
bajo de las costeas se inflaman:, de ahí 
;ir¡ene 4a supuraci^ iq^e sepasá las pactes 
muertas de lo yivo, ; : 

DiAgnóstko^'Eaél caso presente á na^ 
die J0 :le pueden xWultar la causa y, sena-» 
tes: derla •gwgxetta^^^'D ; .i '■t:^.-'j '^. >> 

. ^móstm^ .Ul ipetígro es tanto oíayor 
cuanto mayor ha sido la compresión, 6 
cuantOicWas i^ii^AUa (kifadoáapoJt ser 
Oayor la mortiñcacion de las carnes. 

í^ec<íi^ci>fif Ü4. :)$e,,ííuitará la compre- 
sión que es causa de la gangrena» 
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Curachn. Cuando la gangrena es efec- 
to de la conipresiojá comÍQua» la natura- 
leza intenta la separación de la costra 
muerta. Limpiando luego la herida, la 
parte que qpieda viva comienza á cicatriz* 
zarse. Luego el cirujano debe procurar, 
conseguir el mismo ^n. Para lo cual con-^ 
viene refrenar la inflamación, ó estimu^ 
larla, según que es demasiado acre ó pe- 
rezpsa. Las partes viciadas con la gan-^ 
greña se cubrirán con emplastos. 

F. De la gangrét$a par U interceptación d^ 
¡os líquidoí. 

Causas, ifi La ligadura de los vasos^ 
por los. cuales circula la vida jt^nta^ 
mente con la sangre; como se maniBes^ 
ta en los vasos mayores y principales de 
' los* miembros , cuya compresión ó cons- 
tricción suprime todo el círculo de la san<* 
gre, cuando se trata de curar los aneu- 
^rismas. 2fi La compresión repentina, 
fuerte y continua, ^nal ^e observa eii 
aquellos á quienes se les sujetan muy 
estrechamente los miembros fracturados 
con ligacbras y tablillas. ^ 
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" Sinfomas. i.? ^fg^cla la artería bay 
al principio enfriamiento át\ miembro, 
hinchazón edendatosa i pesadez y entor^- 
cimiento, insen^biUdad} después aplana- 
itiienio de las carne^y desoaoi^íot^ de la 
cutkula, color verde V y amoratado , oloc 
fiétido: por último n^rtificacion, disolu*' 
cionj purrefaccioií. • -• - - 

¿ : ^x)c GdnSpf infida íroda la Joirgjttid del 
mtetitbfó no hay ninguna crirculácion de 
sangre nt de liQÍa^ de ahí la dimínucioa: 
del voluqien del miembro , su debilidad, 
tóséfisíbUjdadvy mortificación. • 

Duración. Esta; especie de gangrena 
viene tanto n^as pronto cuanto mas fuer- 
té éá1á compresión 6 constar rccioa-4¿ los 
vásófe'. ■' í •• " ^ ,- --^ .-<•' v. [ 

TermífKfcíofli La ligadura de una' ^ar^ 
teria principal» ó la^sonstriecíoti^^crrcu^^ 
lar dé todo un míé^btH3 pasa á gatigpetía 
húmeda ; y la convpre^iotí de todo ud 
niié'rhbfO á' atrofia- ó gangrena seca, se-<- 
gúfiltqtiü antes esiaban'las carties saims ^ 
énfefmaí?.' ♦ .' t » ■ i : : > 

DAijrhoífíca. La cansa y las ^ señales 
aclaran bas^aUtcreste'' punto, i-' ?» ' ■> 

Fronóstico. £i<peíigro es taaib j^yor 
• • « ^ 
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cuánto áias^ apretada ó; >mas duradera e^ 
la constricción ,Ay cuanta menos cantidad 
de sangre reciben de las arterias^^colate- 
rales \z$ partes - ^ue jéstán . por bajo^ ide' la, 
ligadura. JMuChas veée$ ti tapro lo. que 
adelantadla )gangrei|a.qtfe no se puede con- 
servar tav^da del enfermo %i no se corta 
la parte de miembro que está viciada. ^ 

'Precauciones. Si se trata de curar frac- 
turas se. jcuidará de not^rQtar demasia- 
do los miembros con los vendajes. Y ade- 
mas , :de^H¿is de^ haBer.thgado la affteria 
aneurisniática, se tnHóW^tá la parte ijif^j- 
drior del mitsmbro en b^&yetfiSs. y se, Cotp^i^ir 
-taráconiSáquiilos llénokdei:ei}i:ta t^mpla- 
da^ pacaqui3 nopieirdá ént^fiilQeAtecJf^Io^. 

Cutaeíoih Luegoijque:>ila¿ oatyr^íe;?]^ 
liaya hecho una separacic^n .manifiesta m' 
fre (o vivó <^ y tó muerto^ se cortará ef 
niea^ra si lo pertuitef^ las fueriia$^ d^ 
.^áeíeátejiEste es uiii;;ttiste recurso d^l 
arte; pero Ss. la única espcíratiza qui^! sirrr 
ve deícokisaelo para^consétvar la vida. Y 
no se dilatará muchO;, ipOrque la oca^ 
sion huye' precipitada, si oo se la coge al 
puntO'^ y entonces está enteramente petr- 
didaiel:'enfecma . ; ;:(;.;> 
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5; n. De la gangrena asténica^ 6por fal^ 
4 ta de tono. 

Se llama asténica I9 gangrena que 
pl!Ov¡ene de lá fátra de fuéácas; como 
suele observarle ea aquellos que se haa 
lielado, ó padecen escorbuto | ó son muy 
▼iejós. • ' ■• - ^ *" i ■■'. -." 

A. De la gangrena por congelación. 

Tredisposicíon^ La debilidad geoeraf; 
^1 temperameoto linfático; la gran drs-^ 
tancia de las partes del cuerpo. Bsr eso 
-duelen helarse ^y "Pidarse coa la gangre* 
na 9 principáflmetine^ la punta de^ fat naria, 
las orejas^ y ^fas estremidades de tas ma- 
nos y de los píes.i : . ? 

Causas ocasiofkües. Bl frió fuerte^ cual 
es el que hace pof el invierna en las re^ 
glones septentrionales y cercanas al polo^ 
cfn la Siberia, la Laponia, 6tc. 
'* Síntomas. Entorpecimiehto de los va^ 
^s, estancación 4e los fluidos; y coagu¿- 
lacion de los misnios; pérdida completa 
del principio vital : de ahí enfriamiento 
de la parte helada , torpeza, iomobili^ 
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A&d , mnduooit , cobr amoratada» mor^ 
tifícacioa ypucre&cckia. 

Dmadtm^ Esta Taif iedad de gangte^ 
tía lacean ourrerrái oáa taota mayor ^e^ 
loctdad cuasca OMyer es la iuctcisioD 
del frió. 

Tixminúcion^ Lati partes que están ía« 
mediabas á debajo:^ las iieladas.^ inflai» 
man f de al|í la supunicíon que separa 
la muerto de lo tivo-; algunas T^es se» 
caen separándose I del trineo Uos míemM 
brwiearerbs; - cui... i' i 

IXagnAstiiíK La • causa precedesaíteí na 
deja qnéi dudar acevoa de este p^tinN ' 

PrimósticQ. Es tamo masi pelignosa fas 
Gongebsciob coaatr menos, robtistea tíene 
el ¿netfio. Cuan(lo>«k hrdo p^ecrai Hasta: 
las vkteípasj interna»^ üo hay i ya. remedio;, 
poes^depsdii vienfca betripilacíon y doiori 
gieneraleaf paUdes dé todo el caerpOy en*- 
sorpecÍ£bócnto> rtgidea, embotamiento de. 
las sensaciones ^ díoitmtcíon del mo^vi^ 
mionsev oMulacioajtardá de los líqdidoe^ 
grande áíiaiedad, ^opension inTcocible^ 
al sueño , ^y la mnertei - '^ - .- 

Vft&mckms. Ctntiulo alguna parte se 
pone yerta por el frio.^ se debe ál mo*^ 
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mentó meter en agua muy fría, :ó frotar 
con nieve hasta que comience áablan-* 
darse^ ponerse caUente y encarnada, y 
á tener sensibilidad* Entonces se eovol** 
verá en lana caHentei, ó «e fomentará ccfQ 
los espirituosos y arom^^ticos. Hecho esto 
se le administrarán al enfermo los .reme* 
dios cardiacos hasta^^e se envuelva eii 
sudor. La eficacia de estas precauciones 
está comprobada 90a tantas observación 
Bes, <]ae el que quisieSseí) librar de la.muer^ 
te á los infelices helados con la aplica^ 
. eion del calor , no solo podia ser recoñ- 
i^enido juntamente coÉao ignorante , uno 
también como inhumano. ^ , 

- Cúmcion. Cuando . es tanta la aspi^re* 
M del frió qué^ hok^&ípuedé ^v^rtarvla 
gaiígrena , el -arüecdiebeu^yudar; i Ja na^-^ 
turaleza para quéilse! separe mas fádl^ 
mente Jomuertorde lo vivo. Paradlo cual, 
aprovechan los tónicos ó Jos aatíflógtstc- 
cosy segttd que faitm ó sobran la& fuer»- 
!ia$^al etifermo. Entonces si hay.aeeesii* 
dad se csearificarán cpn. cautela tíJasfrar-^^ 
tes que se convierteti «n sanies pntiJ4a^ 
y los huesos $i se preséhtan enteramente 
descubiertos, se quitarán, i no ser quer sq 
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.caigan por solas las fitems dd U nafu« 

raleza* 

C De ín gangrena fue aeon^iáia 4 se si^ 
¿«e á la cdMura Mdinándca 6 nerviosa. 

Predisposición. La debilidad 6 des* 
, trueef<m del principio vital. 

CausUs ocasicntUes. La irritación gran- 
de de alguna parte, ya hayti existido an« 
tes de la calentura, ya dependa del des«« 
asea del cuerpo y los remedios iotempes-' 
tivos ; y muchas veces el abuso de lot 
antifiogtsticos, y alguna vez también el 
de los tónicos. 

< entornas. Enfriamiento de Ja parto 
afócta; entorpeotmitiito, imMAMlidad ¿ 
insensibilidad: color pálido,; parda^.amo- 
ratado y negro i olor fétido y ptitrefact 
eioii cadavérica. 

Puracion. En los calenlurieotos só 
convierten las carnes* tanto mas pronto 
en gangrena pútrida, cuanta menos cobos-» 
tez hay en el cuerpo^ - " - 

Tery^ínacíof}. ;Alg|unas veces, padece 
tanto detrimento el principio vkal, que 
no se puede separar lo muerto de lo vi- 
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vq: de aqai viene un ¡nmttíente pdígr6 
de muerte 

Diagnóstico. Esto se conoce por la ca« 
ientura antecedente* ; 

Pronóstico. Es muy malo^ y regular? 
mente mortal que sobrevenga gangrena 
por causa dé la calentura ; pues maniSes* 
ta debilidad ó defecto del principio vitah- 
Pero sí al declinar la enfermedad sobre- 
viene gangrend, es señal de una crisis fa- 
vorable , si va mejor el enfermo : si vft 
peor está perdido* . ^ 

Precauciones. Los escit^rntés y corro** 
borantes son los preservativos coi^ra Isl 
gangrena qqe acompaña ó se sigue i la 
calentura adinámíca^^ atáxica. Adetiíuis» 
cuando los enfe^nk^s están sin sencido^ 
soporosos y postrados /se Jes ha de ^u« 
dar á m^i^do de postura; para que vÁ se 
irriten las partes por estar siempí^ edba-^ 
dos de uti' mismo miodo^y si apenas pue« 
de mtidáiseies , en este . caso se pone el 
cuerpo suspendido ec^^l aire con correas^^ 
ó se les pone debaji^un cerco de un colr-^^ 
cbonciilo de heno pjáesto al rededor , ó 
nnaj atmobada de crines de caballo cu^ 
bierto de' voldés muy «uavft: asi se libran 
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¿e la compresión aquellas parres eti que 
descansa todo el peso del cuerpo. Si hay 
alguna inmondicia se tendrá gnincoida^» 
do de limpiarla} y SI no obstante amenaza 
'gangrena» se aplíeará encim|i el emplastó 
de Norimberg ó el diaquílon gomado. [ 
Curación. La;gangrena sintomática no 
se cura de otro modo que la calentara pri- 
mitiva; pero la crítica puede curarse por 
elesñierzo soto de la naturaieta^ cuando 
«^lamente afecta ta superficie del cuerpo: 
mas cuando el miembro está viciado has* 
ta el hueso » hay necedad del cuchillo» 
y de la sierra; pero teniendo la precau-i* 
cion de na pasar á hacer Ja operacioii 
hasta tanto que la natorateza iitfya prefi^ 
jado los límites enore lo vitoif 1# imierto» 

C. De la gangrena skmf. 

Pred¡sp0Ü€Í<m¿ La ve)es ^decrépita. 

Causas ocasionales. La-£alta de/uer«¿ 

9M^ el endurecimbnto huesoso d^ los va:-* 

sos ; de donde proviene la |^sadez 6 lii 

interrupción de la circulación de los li- 

iguidos. 

entornas, ifi Locales. Al principio en^ 
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friamietito y rigidez de 1á parte afécf ^ 
especialcoente de los pies ; alguna vez ca- 
lor urente^ dolor agudo, pasma ó entor^ 
pecimiento t jrjubicuadez sJD tensiot^ ni tur 
mor ; en: js^uida color: <ncuro y lívido; 
por último acidez y negitira: muchas ve- 
ces palidez^ ó. blancura; {ior lo que la 
gangrena aenü pnede dividirse en. negra 
y blanGfc;;^ :.. , 

í 2,? GeiSfíndes. Por lo «egular no pa-» 
dece Qtfigttiía afieccíon' el < enfermo, coma 
no sea can^ocio y debilidad de pulso, 
gue suelen desvanecerse luego que se cir^ 
cunscribeiia. gangrena, Jjáiídose loslímij» 
fes. Pero> sif el jBial se agrava , sobreviene 
delirio^ sudodc. frío y la muc^rte. . i 

_ Diir4díofi.oLa gangi^tta:^de los viejos 
ni|a$ veces camina con rapidez y otras 
con lentil^ -v.w^ tv j :j 

Terminación. La parte afecta nunca 
6 pocas veoés nft convierte .en sanies pn*^ 
trida ^ sjnoqáe ise seca y pone tan árida 
que adquiera la dureza .de; Ja maderai 
pbr eso' ^ Jlama {¡angcena teoa^ ^^^^ 

Diaffiostiúb* La edad lavanzada , lii 
falta de fuerzas y los síntomas locales y 
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Pronóstico. Los enfermos peligrap de 
muerte. 

Precauciones. Apenas se puede poner 
remedio á la gangrena senil ^ porque tooí^ 
mucha dificultad se reparan las fuerzas 
destruidas, y los vasos osificados no^ pue- 
den recobrar su antigua flexibilidad. Con 
todo es muy mil la quina, que los ingle- 
ses administran como el principal reme-* 
dio contra la gangrena; y es bueno unir- 
la con el vino puro si el estómago no 
puede digerirla. Si el dolor aatecédeúte o 
concomitante aprieta demasiado^ se calma 
con el opio. ^ 

Curación. Sí la gangrena senil ocupa 
Ja parte esterior del cutis, se puede se- 
parar la costra n^erta por solos. los es-* 
fuerzos de la^náturaleza } pues entonces 
basta sostener las fuerzas para que na 
fklten del todo. Pefo cuanito U cume es- 
tá muerta hasta los huesos^ se necesita la 
sierra y cuchillo. Y asi sé cortará sobre 
ló (|iie está :circunscripto -pot iá^^itiflama- 
cion , si lo permiten las fuerzan del en^ 
feí^ol Pero si se teme quezal eufermo 
perezea^en fuerza del dolor , S6 ¿ottárá 
por^nti^ ks^.carnes que ^táo^ ya toca- 
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4as de la gangreúa: y si qwda alguna 
cQísa muerta después de mutiladael mieni* 
bro, se cae por solas las fuerzas de la., na* 
turaleza. 

D. De la gangrena escorbútica. 

Fredispaskim. La debilidad de toda 
la ecooomia: el temperameato linfático: 
la vida sedentaria ^ la edad avanzada: lo» 
lugares húmedos y oscuros. 

Causas ocasimales. La diátesis escor- 
bStica, la ciial abandonada ó mal cura-* 
da se envejece y agrava. 

Síntomas. Suelen preceder manchas 
encarnadas^ amoratadas 9 cárdenas y rie* 
graS) que se suelen manifestar en los 
miembros abdominales. Luego la parte 
afecta carece de calar , sentido y movii^ 
miento: y por ultima se convierte ea 
ima cQ^ti^k si^cav y cae algunas veces, se*^ 
parándomele las partes, vi vaaiw 

, Duraehn. Son lemas los .progresos de 
la.^atigrena escorbútica. 

Tfsrminacion, A veces^ es tanta la de-# 
bilidad del enfermo, que apenas, puede 
despreiidei»e. la costra mueru por jsolu 



Digitized by VjOOQ IC 



3» 

hs fuerzas de la naturaleza 9 y la parre 

afecta se seca mas y mas hasta que pier- 
de todo el principio vital. 

Diagnóstico. La causa anterior y los 
síntomas que han precedido indican lai 
diátesis escorbútica y la gangrena que se 
sigue. 

Pronóstico. La gangrena escorbútica 
siempre es peligrosa ^ y* muchas veces 
mortal. 

Precauciones. La diátesis escorbútica 
pide mudanza dé aires 9 lugar y ali* 
mentos. También son preservativos los 
tónicos, especialmente el vino puro, y 
todas las. demás cosas» á que se da el nom- 
bre de antiescorbúticos* Y es muy con- 
veliente egercitar el cuerpo^ yivk en et 
campo y andar al sol y alegrarse^ 

Curímott. Se ciórroborará al enfermo 
para que la gangrena no se estíenda ni 
penetre mas. Cuacdo ya las part;es muer- 
tas están circunsar^as por litpites ciertos, 
es necesario hacer, que se separen de las 
vivasi Para lo cual aprovechan en gran 
manera los cardiacos y los alimentos de 
buena calidad. Si hay e^facélo en los 
Qlíembros , se corta con el (cuchillo y la 
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sierra: y sí la« visceras estáa afectadas 

de la corrapcidn , está todo eaterameote 

perdido. 

]^. De la gmgxtna secüé 

Esta especie de gangrena se Uatna 
asi porque se seca la parre muei'ta y re- 
siste al bisturí mat que la viva. 

Predisposición. La vejez, pocas veces 
el sexo oías corto. 

Caums oeamnaks. La fuerte compre*^ 
sion', el vicio venéreo, el escorbútico, la 
crisis dé alguna enfermedad aguda y ma- 
ligna , eh centeno corrompido , alguna 
causa espontánea y desconocida* 

Sitio. Fox io regular los miembros 
abdominak^« 

Sif^omasi %fi Loccdes. Unas veces -sen- 
sación' dé calor y oteas de frió: algunas 
otras ningi^ti ddlor enla parte afecta, si- 
no pesadez, entorpec^imieato ó paso^ir 
luego rubicundez y una ligera inflama-^ 
eioii ¡ álttitiafiiiente , cotor p^rdo, amora* 
rado , ne^gro , alguna vez blanco , tarad 
veces flictenas : unas veces descamación 
de lá cutícula y otras sequedad como ú so 
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Rubiera tostado coa el sol ó ennegrecido 
con el hamo. 

l.o Generales. Cansancios , debüiclad 
del pulso; después restablecimiento de^ 
las fuenas cuando lá naturaleza separa! 
Ja parte muerta de las vi^s; pero ctian- 
do no se puede ^spekr eoteramente la 
materia morbosa y mayor^debUidad 9 des- 
felledmtcnto de fuerzas , ddirió y la 
muerte,' '• •: j.. - 

Dmacim. £1 curso de la gangrena 
seca es leatO"6 ^ráp'rdo^^.fíies se éstieodc 
desde la punta del pie hasta la> rodilla^ y 
el vkmrennas Tecesoto' eliespacio de ua 
año entero^ y otras casólos tres 4¡as. 

Térmkmdoné^ O ' se 'separa la papte 
muerta del cuerpo vívo^ ó^ muj^re^el m-^ 
fertiídi i : : . - 

Diagnóstico. La gangrena seca se4i-^ 
feteaclaí mucho de la húmeda. Porque*^!! 
ésta hay hinchazón de ía parte afecta^ 
blandura , disolución y puürefacciqfn^ p^t» 
aquella; sequedad ^ dureza 'y ninguna ,^acw 
rupcidn í pero en ambas hay hedor , que 
es señal cierta de muerte. . r . 

p¥énósti€(h Si creemos á FabricioHi 1- 
dano -éste género de mal es funestd 
TOMO II. C 
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cuando ¿epende ¿t una ¿áusa intertia» 

Pero consta que muchos hoiobpes haa vi- 
vido después de hab^r padecido la gzn^ 
greña seca , aunque mutiiados; por batiec 
perdido alguna parte de miefnbro. 

PretaucioneSé Sei evitará la causa ó se 
apartará lejos y si t%tá á la vfsta:: asi es 
que la comÉNceisioa estecaa icoa JfaciUdad sc: 
afloja. Pero no es lo mismo si. Ja. caus^ 
es oculta. Entonces son preservativos los 
tónicos 9 especialmente) lá^qi^ioá .^> el. vino 
puro 9 &c. Si jsl'idohir aprietil se calmará 
coa iel.ópio/ 

Curáám. Erarte debe procurar ayu- 
dar á la naturale2a ea la separación de 
las parles muertas de las vivas* Y por 
tanto cuando ks paites que rodean á la 
gangrena se ponen rubicundas é inflama- 
das, se pondrá encima alguñ digestivo 
para promover. una supuración benigna. 
Mientras tanto, si se despega algo de lo 
CQfrpmpido no se quitará con fu^za , si«- 
BOrque se cortará cou.ias rigeras; y luego 
se cura la úlcera como las demás cuan- 
do ya están límprias. '-.'.' 

Cuando se ha %ecado un obiembro en- 
tero se cortará del mismo modo que des* 
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paesié la. gangrena senil. 7 liego 9i so- ' 
bresále alguna parte de hueso denudado^ 
suele separarse con solo et esfuerzo de 
leí naturaleza mas proíifo» h mas t^de, 

, '-r. ' ^ ' ' - '• '•• • "i - 
$. III Déla gangféúa &mtaghsa. '- | 

Eiité nombre te dá^ la gingrebá^qiMr 
es producida porcónfágib ó por tín míástera 
maligno; Cuál es la;gari¿rena^í^ aboní^ 
paña ó se iigue á la* pi^5 á la'^dsíula' 
maligua, kl cárbutatte/ if-iX >^0' vttíé^ 
reo. Aqu^dcbé iefefírse'tafiíbíeti la gá'n-' 
greña que eausabafií antíguamenté las ¿Üt^ 
tas énfeiiéttadás dé los franceses y détasr 
otras naciones^ d las érüelés mordddurásf 
de algunas serpientór^ 

t^ero yá se ha t!rátádó de la tM^t 
parte de es|)éc¡e$' di ^tá 'gangrena , cuán- 
do sé hizo la descrí^¿Si(Hl de los bubones^ 
carbuhelbs^y de hi^'^^áshila malina ;- de? 
las deáíás^^ablarethóir Hrambien cükndó 
llegnertíós á las hei-ídás. ^ -^ -^ 

Fe^d es muy verdsimil que las thót^ 
deduraá dé las serpientes venenosa/'* isotj 
tnuchó niénbs dañosas de lo que an^lj^á- 
meníis ie creia. Pues losantíguosí áfirmSní 
• • • 
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qjue las morcf$d(iraís de dichos mm^íes^ 
aunque fuesen muy ligeras, podían pro-r 
ducir ia gangi^ena» y el esfacélo^ pues 
di^en^que cuandp^ ^otm^^i^ducia s^ ^gétr^ 
cito por los áridos desiertos de la Libia» 
una serpiente pequeña » llatn^qia &ps^ 
mordió ligeramente á un infeliz soldada 
ea una pierna 9 y, ál instante se esTen*- 
díó el veneno á la pantorrilla, á^ía cor-, 
va, al xnMilprá.las ingles, al Vientre y 
3»! pf cbo. Y el poeta, JL^oaño refiere que 
¿das Ja¿fcarne^\y^. entrañas sg cayeron 
corivertid^s ^n materia podrida, y aua 
que s^ ^consumieron . los huesoj. Perp su 
tej^tiaio^io casi np merece ningún crédito,, 
porque pudo usar, en la 4^scripc¡oa deU 
mordedura de esta serpiente de la lícen^ 
cúa qp^ los poetas acostumbran. £ I R. P. 
iCuisF^tti/Z^e cuenta una historia semejante 
de una serpient^ miiy venenosa de la Amé« 
i^ca.que Uev^ una estañera en ^lacpja, y 
jpoi^t^nto la ll^^na^'jfítilebrariíe^ <ja§cab(el^ 
Una muchacha muy sana, dice , i;nord|da 
pjqr,^^e'?n¡nial.se murió poco despides, és* 
t^4a,,.p^i:^sqnte ^l^qj^ídico; pero $¡n su-. 
5g jpistrarJa ijingfln socorjPQ.f y ;. cuando 
lew íjiijjinsit^t^?^ g^j^isj^íoo apa^tai: elca^t 

... ■ ^ 
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m^r^]cúsá admirablef todas las carnet 
se deshaciaa podridas ^ no habiendo pa« 
sado mas de unas pocas horas después de 
la muerte. Pero los modernos observado-» 
tes de las cosas naturales juzgan que ésta 
historia debe tenerse por una mera fábu* 
la. También en otro tiempo se creía que 
la mordedura de la vívora causaba ta gan- 
gi^na y la muerte. Pero üa cazador .del 
gran duque de Etruria se burló dé esta 
opinión y la echó por tietfra. Pues estCi 
no solo se bebió atrevida é impunemente 
la bilis de la vívora » tkio también se' to- 
mó <lesleída en vino íá saliva ¿é bna de 
lestas bestias, muj^^r^nde y muy rabio* 
5a , juntamente con^ la esjiuma «; y tlU^ 
cor venenoso que-tietien depositado en 
unas bdsiltas particuíares detrás 4e^ loa 
idieátés. ; -^ ^ -^ - •••.'■-. '■'> 

^ j Es contagiosa 6 e^iidéntíea^lá' jgttaU 
greña t|ué se atribuye al centéiRy cOrrom^ 
pido ? Éh algunas provincias de Franci^i 
los' gitanos de esta planta grátñííieá^ ;sem« 
bt*ados eü el 'mes de marzo, eif suelo frl¿ 
y hómédb V si Ilúévé róutího se s^uelen de^- 
jprkvtt dé tal modo que se hacfeiftértti' 
li^2a¿'ESD#4^ .sás espiga^^-dego^rau/sé 
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ponen .negras ^ y sitándose de la for-« 

ma natural , adciuiejrea cierta semejanza 
con los espolonas de los gallos; por lo 
que se le llama centeno de cúernecillo. 
Y cuando los pobres, por la falta de ali- 
mentos , no ümpiaii bien el centeno de 
$ste vicio 9 son acometidos de la gangre- 
na, se^a, amoratada y negra. La cual 
ernpes^ando. pocas veces por los dedos de 
l^s nianos.^ y las nías por los de Iqs pies^ 
^be poco á popo , hasta que acomete á 
to4p.el cqe:rpQ. Solamente los hombres, 
y 00 ;la$ mugeres son atacados de esta 
g^ngr^na^i ^ ,^$cepcioa de alguna otra jo- 
.^QCHla: suele yenfr acompañada de can- 
sancio f p^a},í4^z deja cara , hinchazón y 
lendnfceQimic^tOcd^l vientre , debilidad del 
mtendimiwtP» hedpr de las deposiciones, 
enflaquecimiento del cuerpo , depresión y 
¿(ebUi4»d.jd9l: pulso; no obstante queda 
B^g^%J9^€^cia á. l^ coniida; pero los 
nljni^os cálidos causan molestia* ; . 
< i j4^«^nt^gÍQsa también la gangrena 
Jhiím^da.que sií^le,v3ejr frecuentie, en los» 
Jbospital^, y por r tanto sé ll^nia, putre- 
íacpíoi^: lipspitj^laria? Finalmente, ¿ se;CQ-^ 
mqnica fainbten.^(^ $ontagio lav^ngrepa 
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que 9 seguti el célebre Pott» sé oteerva 
en los ricos voluptuosos y comilones? 
Pues ésta comenzando desde los dedos de 
los pies sube poco á poco á los tovillos 
y á las piernas , y va acompañada de un 
dolor muy agudo é intolerable, sin que 
la puedan contener los tónicos , ni los es- 
citantes; pero el opio es muy eficaz da- 
do en una dosis bastante grande, y tam- 
bién los fomentos calmantes aplicados á 
las partes afectas. 

S. IV. De la gangrena de los huesos. 

/I 

Sinonimia, Mortifícacion de los hue^ 
•sos ; en griego necrpi^is ó necrostosis. 

Predisposición» La sustancia compacta ' 
de los huesos^ cual se halla en^ las dos 
superfieies de los planos, ó en ia longi'- 
tud media de los, cilindricos. 

Causas ocasionales. Alguna fuerza he«« 
chai los huesos 9 la contusión , compre** 
siop , quebrantamiento ; los cuerpos^ de&« 
pedidor por alguna arma de fuego; ta 
quemadura; la congelación; el ayré; los 
líquidos espirituosos 9 ácidos, alcalinos^ 
las sales:' oáufiticasy algup vtn^ ó vicio 
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4]ue iníicíotia el cuerpo 9 el mal venéreo^ 
las escrófulas 5 el reumatismo , la artritis; 
pueden también ocasionarla la supresión 
de los menstruos y de las hemorroides. 

Situación. En los huesos planos ^ la 
gangrena ocupa alguna de sus superficies 
ó todo su grueso : en el cráneo casi siem« 
pre se estíende desde la lámina esterior á 
una mayor ó menor profundidad y lati'p 
tud. Unas veces muere un solo hueso» 
otras toda la bóveda del cráneo » y otras 
la lámina esterna tan solamente hasta ei 
diplóe. 

En los huesos cilindricos , la gangre- 
ifa ó necrosis por i lo regular ataca á U 
sustancia compactü. Cuya superficie es- 
terna ó interna se destruye mas ó menos 
en su. latitud , longitud ó profundidad* 
Pttes:á¿ veces sola la circunferencia del 
hueso 9 otras todo su grueso, y algunas 
-otras toda su longitud, esceptuando las es« 
tremidadcs se mortiíkao ó esfacélan. 

Alguna vez también se afecta el pe* 
riosteo idiopátic^ ó simpáticamente. 

Se aq^ui consta que la gangrena d6 
los huesos no es otra cosa que la abolí* 
«clon de las propiedades vitales éaU^par^ 
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te afticta 5 mktitVaf que lis partes inme- 
diatas se, inflaman 9 y tienen ^ demasiada 
vitalidad : lo que índica un esfuerzo de 
la naturaleza pava separar lo muerto de 
lo vivo. Pues está averiguado que las 
-caines , y los huesos viven y mueren de 
-un mismo modo. 

Síntomas. O se afecta el periosteo jun- 
tamente con los haesos , 6 está todavía 
^eiítero. . 

' En et primer caso bay al principio 
dolor mayor ó .menor , fijo^ difiéreme^ 
seguü sea la causa de la enfermedad y 
ique. se agrava siempre por la noche cuan- 
do dependa del contagio venéreo^ y al* 
gunas veces cuando de la fuerza de la 
artritis ó reuma* ? < 

En seguida en la parte afecta «un tu«* 
mor ancho , estendido ^ blando , semejan- 
te á una pasta ; sin ningona infiamacioa 
del cutis. :. 

Poca después rubicundez , flemón; 
xon fluctuación dudosa 6 incierta del pus* 

Mientras tanto estenuacion del cutis 
y tiiceracíon : de aqui una abertura , 6 
muchas que se rennen en una : por las 
cuales sale pus i escabrosidad, y n^rtiS- 
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cacíon del pcriósteo^ y del tegído céhilar, 
Ultimatpeote deiiudapioa del hueso ; y en- 
tonces remisión del dblo^ ; quedando pei> 
maneóte el tumor y h ulcera : fistula, 
fungosidad de las carnesi, palidez ó co- 
lor amoratado 9 pérdida del color en el 
hueso afecto 9 aspereza y negrura por cau^ 
sa de la impresión del ayre. Pespues^ 
mas temprano ó más tarde^ cierta promi^ 
nencia del hueso denudado, y un. sonido 
tnas óculco cuando se le toca: ycotnpri- 
miéndole con la mano ^ dolor y vacila- 
ción. 

Np mucho después hay separacioa 
•del hueso muerto, el cual se cae, y en 
su lugar sé presentan unos pezoncillos 
carnosos, amontonados , renitentes., de 
t:olor de rosa , que hacen del hueso sano 
•contiguo á la circunferencia de la úlcera, 
y que se reúnen en poco tiempo : de don- 
de resulta una cicatriz sólida y adherida 
ti hueso; peiro' también cierta cavidad ó 
-depresión no natural, por la pérdida de 
sustancia irreparable, 
t' En el isegundo caso, por bajo del te«- 
gtdo entero del periosteo, al principio do- 
4or agudo, profundo, > perpetuo, que se 
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estien^e á otras partes ; desvelos ', inape-> 

tencia» calentura mayor ó menor, coti- 
diana, que se agrava por la mañana ó 
por la tarde 9. acompañada de sed y de 
dolor ; y que concluye p<^ iin sudor co* 
pioso f que por lo regular es local. 

Después inflatpacion dql periosteo» 
derrame de humores , aumento de su 
grueso 9 y sa separación de con el hueso 
muerto. 

Entonces un^ materia glutinosa , ó 
más bien albummosa entre ei hueso y el 
periosteo» al pcincipio medio-fluid* y 
trémula 9 la Qtial después se fpdurece, y 
jse pega solo al perjosteo 9 cada dia insen* 
^ibl^meate mas ablind$nte #.i mas espesa, 
mas opaca , ';separada por cii^rtQs puntos 
algo encarnados;, luego por unas fibrillas 
ó láminas hu^Q3ias,.cada vez mas amonto* 
naía^ ^ que¿ se. aparta paco^ del, hueso 
muerto; pero que por mucho tíeippo se 
¡íuede hebdir con el bfsturíju Y que pre- 
«enta una materia sólida mezclada coit 
otra bland*, y, que últimamente adquie- 
re xxt^ dureza ;hiuesosa: de ^hi un hueso 
nueyo, C9yaisuper6cie interna se cubre 
^ 0114 capa delgada^ y blanda de mate* 
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ría ó del períosteo. 

Mientras taato el hueso muerto se 
consume, se seca, se separa del vivo, se 
^¡suelve y se cjspelé mezclado con el pus, 
por las abertura^ fistulosas de las ulceras. 
Hecha esta crisis , el cutís y el períosteo 
se cicatrizan, y vuelve á adquirir el huc- 
to su antigua firmeza. 
/ Duración. La gangrena de l^s huesos 
unas veces se concluye pronto y otras 
tarde. Porque la enfermedad á que sobre- 
viene es aguda ó crónica, ségun que los 
hutsos están fuertemente contundidos ó 
afectados de algún vicio. Ademas de que 
siendo mas lenta la inflamación de los 
> huesos que la de las carnes tarda mas ea 
pasar á esfacélo ó necrosis. No hay pues 
que admirarse de que algunas veces el 
hueso muerto no se separe del vivo, sino 
después de muchos meses ó de un año 
entero. 

Terminaron. La fuerza medicatriz de 
la naturaleza siempre se dirige á separar 
de las sanas las partes del cuerpo que es- 
tán viciadas, ó á espelerlasj el cual fe- 
nómeno se egecuta asi en los huesos. 

x.^ En los planos, por ejemplo, en 
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tos huesos ancbos de las escápulas se ia« 
flama la parte viva que está por bajo ó 
por ^iiiia de la parte muerta^ según que 
el periosteo que está ¡umediato al cutis ó 
á las costillas está corrompido , y si esta 
membrana subsiste por ambas partes , el 
hueso muerto está como encerrado en 
una caja inflamada*, En cuyo casóse sue« 
Je exulcerar el cutis , y todo lo que esti 
sepacado.de lo. vivo se arroja por las fís« 
tulas. 

£n los huesos del cráneo parece que 
SK^ede tainbien del mismo modo. Porque 
si una c^usa ,4:ualquiera produce alguna 
le^n en el pericráneo 9 se deluda la lá« 
mias^ esteripjr; 4isl hueso» y i?iuerra final-* 
' líente se seipara de la interior. Pero cuan- 
do e( daño q^ ha recibido la cabeza e& 
tanto que mueren las dos láminas del 
cráneo I se cae todo el grueso del hueso:, 
pero no $e pi^ede reponer aquella con la. 
inflamación deja meninge, oomo. con la. 
d^l perióstea : Lo, cual consta por la ad* 
ipirable observación de Saviar4« 

2.^ En los huesos cilindricos de los 
tniembros q solamente se quita el perios-» 
teo ; ó se h¿ice pedazos menudos el hue- 
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de se hace iá sepáráchm' ó" éspubióS im 

la parte muerta: cttaoto mas eadsblq ' 

es el eafermoy mi^ ^iejo^ ó de.peot; 

cOQstitacioii. Cuando toda la ecociomia s^'. 

consume^ ó ^se cólico» por Jiabecse' coiíh!-! 

servido ^1 pus, ya nothay espetaos» ii^ 

alguna. No ohstance-^e alguna; ve^iaj 

este caso soeie sucedetíalgnoa/ oosa n;tasí 

favorable^ porque, ó's& repara ola paetei 

muerta^ ó^cesa la calei;st«ra..&¿ctrea , coh^ 

mo suelen 'decir: confio pnal el eofietrmo^ 

vuelve á 'recobrar sa.*ialittt^r7>:el&)ieiii-^> 

bro stts^ antiguos usosi i r . , ^...i 

Precauciones. Se impednáp fascausasil 
Si el cuerpo está afectado de algún ¡viciofi 
se destroifá con sus propios. riemedioi'Sti 
l^s^ huesos /han sufrido^ alguna ivíoleocía^ 
se roítrgará la irritaccoa, para qpe^der^^^: 
te mo4o^ se: pueda evitar la inílamaolanw 
Y esto se hsñx coa 1^ dieta 9. coa la. iab4. 
grta .d ibouiios tópr<;os empbente&, 1 ise*^l 
, gun sea necesario; pecóos. necesario ^te;^) 
ner la {trecaucion d^Xjno ísaeár demasía* 
da sangr», >ni debilitar cdeooiasado al en-^. 
fermo; porque sino 'setúr^^eciado^éstepoCí 
la enferchedad que. no puede' vencer. . 

CurMhthO la gangrena í<y:upa bisu« 
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pérficie del hueso 6 su sustancia ¡aterna. 

i.o Cuándo carece de vida la capa 
esterna del hueso la separa la naturaleza 
sola; entonces pues es inútil él arte; pe- 
ro nd obstante se' pondrán unas hilas en- 
ciaia de la úlcera, y si el dolor aprieta' 
se añadirá algún emoliente ó calmante; 
cómo son las cataplasmas ó fomentos a- \ 
nodinos. Mas cuando una porción de hue* 
so muerto está de ta! oíodo adherida á 
las carnes que no puede arrojarle , ne-' 
cesita la naturaleza el auxilio del bisturí; ' 
y si el cuerpo está afectado de tue ve- 
nérea 6 de escrófulas 9 s!e acudirá á los 
mercuriales ó á los amargos , para que 
la gangrena no pase adelante. ' 

1;^ También las capas interiores de ' 
los huesos , cuando están separadas de . 
las viváis^, son arrojadas alguna vez por 
solas, las füeVzas de la naturaleza ; por- ^ 
qu4i|s capas superiores se suelen infla- 
mar mas tarde ó maís temprano; de aquí 
lá supuiracióár; el absceso y las fístulas, 
por l^sciialés se arroja un humor cor- 
rompido juntamente con las partículas ~ 
huesosas. A]guna vez también ie ablan-^ 
da el hueso sano ^ y seencorya de modo 

TOMO 11- D 
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qué el muerto sale mas fácHoipnb poc 
]a abertura» Mas cuando la parte ser- 
rada es tan grande que no puede ser 
espelida, y el enfermo corre peligro de 
mutilación ó 4e muerte, es necesario so- 
correr á la naturaleza^ . ^ 

Operación. Antes: de. todo se desear--, 
nará el hueso afecto , por la parte que 
las carnes son menos gruesas , y por 
donde dictan rn^s^ de. los vasos o de ios 
nervios mayores. .Para lo cual se corta^ el 
tumor por amibos lados con una sección 
fémi-éliptifta ; luego quitadas ías carnes 
se agujera con ppa barrena jin^ ,ó "dos 
veces la parte n^a:^ baja del hu^o des* 
cárnad'o para dar mas fác[l^Qate salida 
al pus estancado., ., 

Después joftanáo^ losi intervalos dp 
los agujeros 9 ó lasj espinas .^ÍQterm^as . 
con el escoplo y martillo, ^o^flia^^^ bien 
con la sierr^pj^lUj se coge con Í^PM|Ks 
la parte de hu^so p;iu^rtaj,,,re^9Pípi^y. 
movible; y si fo^avía no está.^ei^^odo 
separada , se ¡debe separar .^pn mucho 
cuidado antes de^estraerla. .,^¡^,-- ,, ,, 

Hecho esto > queda up huífó aqcho y 
hondo que se Úknará de hí!4s.._Pespues 
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ie ^éil í^dma unas compresar que se 
sujetarán ligeramente con vendas. 

Acabada lá operación se colocará el 
enFermo *en la cama, hasta que la Uagae 
cot&íetide á ' cicatrizarse. Mientras tanto 
no se omite ninguna de aquellas cosas 
que : pueden etitar 6 mitigar la calentu- 
ra y eV dolor. Aqui pertenecen los antí^ 
flogistícos, la sangría, fa dieta, la quie-r 
tud &c. segon lo petmiiau las fuerzas 
del enfermo. 

Cualquiera que consídePe este modo 
de operar conocerá so utilidad *y efíca* 
, cia. Porque cuando la necrosis ocupa los 
huesos dUndficos de Ibs miembros , la* 
separación de la parte muerta, ó él ar« 
ranearla, mo síolo evita él peligro de mu- 
tilación; «¡rio tambleil d^ la fiebre héc-^ 
tica y de liiUerte. Con todo hay» que te* 
msr algunos inconvenientes, porque los 
hue^s sufren una g^aty irritación; Ade- 
mas de que cuando lá^ necrosis se apro- 
xima á la extremidad del hueso ise de- 
be«'temer que las junturas no padezcan 
alguna legión por la barrena , escoplo, 
martiflo 6 Vierredllá. {Cuánta prudencia 
es necesaria para manejar estos instruí 
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tnétitós! Algunos en este ca$o señalen 

del perforador para causa» menos sacu-* 
dimtentos en los huesos y en 1^ jun- 
turas. 

Los antiguos maestros del arte cor- 
taban los huesos viciados de los mfem*- 
bros;'lo qqe en nuestro tiempo maní- 
fiesta mas crueldad que util¡da49 á no 
ser que la caries corroa también las jun- 
turas^ y el enfermo se consuma por U 
larga supuración. " . . 

SECCIÓN DÉCIMA. 

'(\ Del escirro •ó endurecim^nt^. 



El escirro ó endurecimiento es una 
terminación crónica, de la ip^apiacion. 
Este suele venir cuando la enfermedad 
no se resuelve benignamente, ni pasa á 
una buena supuracíoa, ni tertnip^ en gan«' 
greaa. Entonces, pues, se ac^ba la in« 
fl^malcioo ; pero no vuelve la salud en- 
teramente i queda la sustancia \de. 1^ -par- 
te afecta , pero se ^uda su estructura; 
carece de tddo dolor y calor ,>pi$ro no 
recobra su antigua sensibilidad, ni tecn* 
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perafbra ; el tamor se baja » pero no s^ 
iguala con las partes inmediatas; se aflo« 
ja la tirantez /pero falta la flexibilidad 
acostumbrada ; se desvanece la rubicun- 
dez , pero no vuelve el color natural ; sh 
disipa el aflujo morboso de«lbs humores^ 
pero se endurecen las carnes , y no tie-^ 
nen ninguna semejanza con las sanas ; es; 
verdad que.estin unidas con las inme- 
diatas , pero no sirven para ninguna fun- 
ción; en una palabra , parece que ise ha* 
criado ó fijado all} una • sustancia estra*' 
fia é inerte. 

Por tanto puede definirse el escirro ó 
el endurecimiento un tumor na natural, 
duro, que nunca duele y á veces carece 
de sensibilidad. Este es efecto de una in- 
flamación crónica , á que dura mucho; 
tiempo ; que pdr 'lo regular es causada 
por la contusión , rocé , por la supresión^ 
de las jalcera% de las hemorroides ó dé- 
los men^ruos ; por la vida triste , por 
latf comidas mal sanas ó por un vicio he- 
reditario &c. • • ^ 

£1 escirro- suele fottnarse en cual- 
quiera glándula , espectalmenté cuando 
en eíla seostancan por tíóiuoho tiempo iá 
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sangre y los humores, ó clrciiliui con 

lentitud ; por éstp se observa aqueiU en« 
fermedad en los ojos , ea las narig^s , ea 
la boca, en los pechos, sobaf^o^,^" ^^^ 
ingles , en los testículos , en el hígado, 
bazo, ríñones, ea el mesonterio, pan«-^ 
creas, estómago, piloto, in^sti^o, ater- 
ro , ea los ovarios y demás entradas. 

Ademas de e^tas, también otra$ paf-* 
tes pueden endurecerse ó.poqerse 9spir- 
rosas ; á saber , el cutis , las tpeiTibratiaSy 
t\ tejídci celular , el cerebro » la médula 
obloDgada , los nervios , los ^i^s^ulo^» 
Ips tendones , los vi^sos sang^uiojeps ó los 
linfáticos i y á nadie se le oculta q^e 
también ciertos fluidos ó humores, como 
h orina, la bilis, la saliva &C.9 pue?- 
dea concretarse y pertrifícarse; .4ttímar- 
bente , los mismos huesos y tiambjtia ios 
cartílagos adquier^a á vQce$ um deasír 
da4 y dureza mayor de Ig nsgiül^r. 

Por lo «cual, con razoq |>aiiece que 
pjieden contarle «i^tre l.os .esícírfiQs no so<^ 
lo el enduprecimiento de las gl^djulas» 
s\no tambiiea la jQsJ'fícacioa «de lo$ Vasos^ 
la concreción 6 <mi^Vid^c\oa de ios. hu^ 
mores, 1q^ lwipri»^s, k» jcaUos , los 
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tevantllbs y el tnelícerís , el esteatoma; el 

areroma y los pólipos , los cálculos y la 

densidad dura del humor cristalino y el 

exóstose ó endurecimiento de huesps. 

El escirro en donde quiera que resi- 
.da no causa mucho daño por su natu- 
raleza ; porque puede estar sin causar 
*daño alguno por.nruchos años ^. y aun. 
por toda la vida del enfermo. 

No obstante , sucede muchas veces que 
con el movintiento ó aumentándose la 
sseosibilidad se hace maligno ; pues cre^- 
ciendo* comprime las partes blandas que 
están 'inmediatas y y las impide sus Tun* 
ciones; de ahí la inflan^acion, el dolor, 
la supuración , la gangrena , la pa^ali-- , 
sis 9 la atrofia y orrás muchas cosas se- 
mejantes que se 'dedtidea del volumen 
del escirro y de ^\x situación , ó de la 
organización y oficio de la parte inme- 
diata. Ademas el tumor escirroso puede 
de tal modo irritarse por una causa es- 
terna o interna que degenere en cáncer. 

lluego no sé puede pronosticar la 
ferminac^n del escirro si p considerar la 
causa del mal y la duración , el voló- 
men y la situaciqn y los fi^nómenos^ la e- 
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4ad del enferBio^ su coostltuciotí y mo^ 

4o de vivir. 

Por último 9 cuando se trata de U 
curación debe procederse con gran cau- 
tela. Pues los curanderos imprudentes^ 
las viejecillas delirantes , y los alquimis*^ 
tas aplican indiferentemente á todo es- 
cirro su# secretos ^ en que tienen puesta* 
la confianza. Pero muchas veces quitan 
.la vida á los infelices enfermos á quie-» 
nes han engañado con graades promesas. 
No se debe pues, aplicar ningún reo^ 
dio 9 sin considerar antes muy despacia 
si eí*escirro es benigno ó maligno ;} por- 
que el primero puede resolverle ó estír*^ 
parse, y el segundo es incurable/ 

Se llama benigno , si es reciente , uní« 
co, movible 9 no muy grande , ni muy • 
duro i $i los tegumentos conservan su co- 
lor natuéal } si en las partes inmediatas 
qo hay ninguna picazón ; ningún calor 
ó dolor ; si el enfermo es de buena pas* . 
ta 6 constitución ; si se puede llegar coa 
ik mano á la parte ^onde reside el mal^ 
y si se pueden aplicar cómodamente los^ 
remedios. Por el contrario , se tiene, pop 
maligno el escirro que es antiguo > si hay. 
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machos i si es lamóvil \ muy duro » es-> 
cat>ro«so , amarillo, encarnado» amorata* 
do 6 negro ; el que comienza á picar » á 
calentarse ó ^ doler , ó es de ua volii* 
meo estraordinarlo ; ó no se puede tocar 
con las manos ó con los Instrumentos ; 6 
tsti en un cuerpo mal coiDple;i[íonadO| 
viejo y estenuado. 

• £n el primer caso se tantearán los 
tópicos emolientes , á saber , el vapor de 
agua templada, los oleosos y los gluti- 
nosos ; especialmente la miga de pan ó 
las semillas de lino machacadas, ó la 
pulpa de la zanahoria silvestre mezclada 
cbn leche, q con Us raices de malvavisco 
cocidas; de lo que se pueden hacer ca- 
taplasmas y fomentos. Luego se usarán 
los dis^ucieates:, como son las fricciones: 
siuaves , los emplastos aromáticos } á los 
que se suelen añadir la asafétida, el a« 
mOniaco, el gálbano , el sagapeno^ el 
opoponaco y otras^ cosas semejantes* Tam«: 
bien son alabados los jabonosos , las fu- 
migaciones ácida&^ principalmente de v¡«' 
H^f^» los alcalinos ,. con espec^lidad el. 
ifolátil , la sal amoniaco, la. cenjaa da 
sarmientos .disg^lt^ «ii.agaa> fi u»o <p$"> 
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terno é interno cíe los mercuriales. Ade-* 

tms de esto I también los remedios inter^^ 
i^os, ó los alimentos que se necesitan se- 
gún la causa del mal, la constitución 
del enfermo y otras circunstancias. Los 
espirituosos dafian , el agua es mas pro^ 
vecbósa y y es conveniente purgar algu-* 
na vez. 

Y si el escirro se resiste á lo dicho, 
se debe estirpar al punto , para no estaif 
siempre temiendo un cáncer; pero nunca 
será demasiado por mas que se le ad* 
vierta al cirujano ,, que nó emprenda la 
operación sin que tenga esperanzas cier* 
tisimas del buen éxito ; porque sino , no- 
dejará de ser culpable si perece el enfer- 
mo. Y asi se examinará con mucho cui«- 
dado si se puede quitar todo el escirro 
prontamente , con facilidad y con segu* 
ridad ; lo cual se conocerá ciertamente, 
si el tumor presenta las notas de benig- 
nidad ya dichas. -; 

l^ero mirando todas las cosas, y con« 
siderando todas las razones, ;por qué 
método se estirpará el escirro? Pues anos 
proponen el cauterio actual ó el hierro 
encendido, si ^1 tumor es tan pequeño 
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que se puede quitar todo junto y de uoa 
vez. Y otros recomiendaa la lígadoni 
cuando el escirro está pendiente de ua 
pedículo; pero no hay cosa mejor que el 
escalpel, con tal que sea manejado por 
una mano diestra ; porque con él se e$^ 
tfrpa ellescirro dé dps modos: ó disecaA- 
do Los tegumentos se saca el C|Li>nor ente— 
no, ó se le corta de un golpe con todos 
los tegumentos. 

£1 primer método ó ta estraccion ea 
mas seguro , pero mas lento ; y suelen 
usarle ios cirujanos 'citando hay un escir* 
lo debajo del cutís poco voluminoso y 
móv¡l>le. £1 segundo ó la estirpacíon»- 
sietnpre se usa cuando el escirro es gran- 
de y está adherido á un cutis morboso* « 
Para hac^r la estraccion del escirr^^- 
estira el cirujano los tegumentos con Ja 
mano ; luego los abre juntamente con el 
panículo iidiposo, sin tocar at escifro, ea- 
línea rect^ , si es pequeño y en forma • 
de cruz , ,si el tumor es grande* Hecho * 
esto , cogiendo los bordes ó áogulos de 
la cortadura con las puntas de los de^ 
des , (^ c(yi las herina^, se lej^^antan para 
pederioi ^ecaí «o» más fi^ilidad con 
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el escalpel. En seguida desprendido el tu-^ 
mor por delante y por ambos lados se 
agarra con la tenacilla y se tira acia a- 
fuera con mucha suavidad, para estraer^ 
le del todo después de disecado en todax 
su circunferencia. 

« Esta operación es poco doloroSa cuan^ 
do el escirro está en el panículo adiposo, 
escepto aquella parte .por donde entran 
«n el tumor los vasillos. Quitado el es-' 
cirr^ y detenida la sangre, se verá si ha 
quedado alguna cosa viciada para sacar- 
la ál instante ; después se fomentará la 
herida según ías reglas del arte; pero* 
teniendo la precaución de no- irritar coa 
astringentes muy fuertes su superficie cru^ 
da. Si todavía sale sangre se detendrá 
aplicando esponja ó yesca. 

Esto es muy diferente, cuando el es--). 
cirro se ha de estirpar con los tegumeo"" 
tos. Porque entonces es necesario que ki 
sección pase por el panículo adiposo , sin 
ofender á las partes que están debajo. 
Para lo cual se. levanta el turnar cogiéa-^ 
dolé el cirujano <¡on la mano solamente 
6. traspasándote con las agujas , ó prea-« ^ 
díéndole coo hi berioas.^ Después me* 
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ijenáo el cuchillo eütre el escirro y las 
partes que están debajo , se corta el pa- 
nículo adiposa Pero este corte no se 
puede • hacer sin una gran pérdida de 
sustancia ; por lo cual hay peligro de que 
cooila supuraciotl se ~ consuma todo el 
enfermo, ó de que reabsorvlénc^ose el pus 
de una llaga taif grande inficione toda la 
economía. Y por tanto se tiene por mas 
spguro el primer método, con el cual se 
estirpa el escirro. Uno y otro suelen salir 
bien , si están prontos unos ayudantes 
diestros que sepan comprimtr ó ligar las 
arterias cortadas , para que la sangre que. 
sale no haga que se tarde mat en la ope- 
ración. 

En el segundo caso, cuando el escir- 
ro es maligno por su antigüedad ó si« 
tuacion i si está adherido á las partes ¡ii« 
mediatas , si duele mucho , si es de color 
encarnado ó negro, especialmente si en 
otros sitios van saliendo muchos escirros^ 
si el sujetóles viejo ó tiene mala consti*- 
tucion, 00 se debe intentar ni la resoíu-^ 
cían, ni' la estirpacion. Fue/ los enfer^ 
moi, dice Hipócrates 9 que se ponen en cu^ 
ra ^p^recen mas pronto y y los que. no hacen 
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tungm remedió duran mucho timipa. En-., 
tonces debea cuidarlos maestros del arre 
de que el escirro no se ponga ^r. No^ 
solo deben abstenerse de los tópicos cor^ 
rosivos y acres , sino también de los e- 
molientes y supurantes; entonces tao^ 
bien son gerjudictales el cauterio» la U^ 
gadura y cuchillo, porcflie, irritan el es^ 
cirro y no le quitan. Mochó mas pro* 
vecbosossoa los socorros dé 1^ higiene»' 
pues es bueno dar comidas suaves y* de^ 
£ácil digestión ; cuales son las que se to«* 
man de las ; hortalizas miqf tiernas , de 
los caldos de las carnes, frescas» de los. 
cereales » de los lacticiftios y de las fni^* 
tas melosas. También son una bebida es^i 
célente la leche diluida eit agua » la cer- 
veza reciente , el cocimiento de cebada * 
avena» arroz ú otras cosas semejantes*. 
So evitarán los movimientos fuertes é itn^ 
petuosos del ánimo» y se sosegarán pru** 
dentemente los ya suscitados. Si el tu<- 
mor duele ya y causa nicazon molesta» 
se recurrirá á los anodinos ; Igs cuales; 
aprovechán'*aprtcados esteriormente ó^to^. 
mados por dentro. Fer%». el opio se tiene 
por el mas eficaz de todos; En otro tiep>^> 
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po se alababa tambieB mucho et est racto 
dt cicuta y el cual boy ha comenzado á 
perder la fama y casi á abandonarse. 
Cuando e^tá inflam^ido eltegumento del 
escirro, son útiles el acétate de piorno^ 
líquido, ó el ungüento heqho con este y 
el aceite del solano ó el emplastro dia-r> 
ponfóUx. EsL ^paveniente tiimbien cubrir 
el tdmor coa un valdés muy suave , 6< 
con piel de cisnej.y librarle d^l roce pa- 
ra que no se pueda eseoriar ^ y si hay. 
algún vicio qt^e. inficiona al cuerpo se 
desarraigar^ para que no aurpente la ma^ 
lignidad del escirro. Entonces $e puedea 
at9<;ar las escr^qf|i)as con los rónicos ó coa 
loss^mar^S;! cl^yenéreo con ios inerqu-^. 
ríj|Íes^ y ^1 escói^uto con lo$ jugos de, 
lay yerbáis tiernas.; 

§, 1. J)el •estcirro dei las g}4ndühs. 

Las^gl^ddulas lacrimales,!^ h% paróti<- 
das , la tiroidea, \$» agalUs.;, l^s. pechos, 
la próstata, el latero» los g^varios , y ios 
testículos se j^i^urecem itiuchísiA^as vecea« 
y se ponea esclerosos» ■ v.ri ,f ] 
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A. Del escirro de la ¡glándula hcrímai.* 

Predisposición. La propia organiza^ 
cion de la glándulaé 

Causa óCMtonal. Él haber precedi** 
do una inflamacioD. 

Síntomas. Tumor duro, dtsigual , que 
rio duele, pero molesta, que ocupa el 
ángulo esttrno del ojo'^ .y que á veces 
crece tanto que impide el ver. 

Dí/füWofi. Esta especie de escirro sue- 
le engea4fAi^ lentameote y Jiacerse per* 
petua. . .' ■ ; 

' Terminación. No hay la -esperanza con* 
soladora que 'se resuelva^, ^ si atembriza 
el miedo de que se convierta en tráncer. 
\' Diagnóstico. La situación de la glín- * 
dula, la inflamación antecedente, la du->- 
reza, ast>ereza y volumen «aclarad ^te 
punto. 

Pronóstico. Esta enfermedad es muy 
molesta , peto no incurable^ i^ 

Precauciones. Cuando^ fee hrncha ' la . 
glándula lacrimal*, §e evitará sa endure- 
cimiento. Para lo cual se aplieará álgun, 
resolutivo ; como son la miga de pan , ó 

Digitized by VjOOQIC 



65 

6 las semillas de lino machacadas, 6 
las manzanas asadas y puestas en una 
infusión de flores de sahuco , é ro- 
ciadas con polvos de azafrán. 

Curación.. Se estirpará la glándula 
lacrimal, ó se separará de los párpa^. 
dos, y del ojo: pero teniendo mu- 
cho cuidado de no ofender las partes 
inmediatas. La cual operación la in- 
tentó intrépidamente el sapientísimo 
Guerin, y la ejecutó felizmente. En 
.otro tiempo quitó Hildano un escir- 
ro semejante nacido en el ángulo 
grande del ojo izquierdo, del tamaño 
de una castaña, y le volvió la salud 
al enfermo sin detrimento de la vis* 
ta, en el espacio def tres semanas. El 
mismo profesor cstirpó con mucha des^ 
treza juntamente con el bulbo del ojo 
i)n escirro grande, duro, amoratado, 
con tendencia al cáncer, mayor que 
un huevo d!e ganso, y que sobresalia 
fuera de- los. párpados, y libró al en-^ 
fermo del peligro de muerte. 
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B. Del escirro de las partidas. 

Vredisposicion, .h^ cstrixQtúrsL de la^ 
parótidas. 

Causas ocasionales. La inflamacióa 
ó irritación antecedente. 

Síntomas. Tumor duro , por lo re- 
gular desigual, ancho, comunmente apla- 
nado, indolente., situado por bajo de 
la oreja, entre el proceso mamilar y 
el cóndilo de la mandíbula inferior. 

Duración. Esta enfern^edad es muy 
larga. 

Terminación. No hay ninguna espe- 
ranza de resolución , ó de supuración, 
y pocas ' veces hay temor de cáncer. 

Diagnóstico^ La causa de la enferme- 
dad , su asiento y síntomas la dan á 
conocer claramente- 

Pronóstico. Pocas, veces peligra, él eíi^ 
fermo. 

Precauciones. Las parótidas ¡nflaraa-í- 
das se conducirán á una. resolución be<^ 
nigua, j 

Curación. Algunos quieren que se 
estirpe la glándula escirrosa, y pres,en- 
tan ejemplares de casos que hun teni- 
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¿O buen : Exultado. Pero' cuando' no 
se puede sacar toda la glándula pa^ 
rótida , por lo menos se debe quitar 
con el bisturí la parte que se mani- 
fiesta ; teniendo la precaución de no 
ofender las grandes ramificaciones de 
la ca/ótida esterna, á las cuales está 
inmediata. 

Pero son mas útiles los discucien- 
tes; con especialidad se alaba el mer- 
curio, con el cual se promueve la sse-t 
crecion de la saliva; con este pues se 
deben dar fricciones* 

C. Del escirro de las agallas. 

Vredisposicion. La .estructura de las 
agallas. ^ . 

Camas ocasionaleSé La angina tonsi-^ 
lar que repite muchas veces y á m^- 
nudo« 

SífJíom^jí* Tumor grande, denso, duro, 
insensible, que ocupa una de las dos 
agallas, ó ambas, y que impide la de* 
glucion» la respiración, y el habla. 

Duración. Este género de enfermedad 
es crónico. 
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Terminación. Ciertamente hay poc^S 
esperanzas de resolución ó de supura- 
ción, y menos temor de cáncer. 

Biagnóstico» El escirro de las aga- 
llas se manifiesta bastante por la in- 
flamación precedente 9 y por la dure- 
za presente» 

Pronóstico. Hay aquí mas incomodi-» 
dad que peligro, á no ser que sea tan- 
to el volumen de las agallas que ame- 
nace sofocación. 

Precauciones. Sé procurará que no 
vuelva á menudo la angina; y cuando 
sucediese se cuidará de que no se en- 
durezcan las agallas; pero en esto es- 
tá la dificultad, y el trabajo del mé- 
dico. ¿ 

Curación. Cuando Jas agallas están 
inchadas y se endurecen, los resoluti- 
vos serán los primeros que se em-* 
picarán; y si el mal se /resiste á ellos^ 
la estirpacioQ. 

Operación. Ante todas cosas colocará 
el cirujano al enfermo del mismo mo- 
do que si tuviera que cortar alguna 
cosa en los ojos. Peco bajará la len- 
gua cod una espátula ancha, que eur 
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(regará á uno de los ayudantes, lue- 
go pondrá un tapón de corcho entre 
las muelas, para que la boca quede 
abierta. Dispuestas las cosas de este 
modo, toma el cirujano con una ma- 
no la herina, y con la otra un bis- 
turí largo, y envuelto en un trapo 
hasta una pulgada^ de distancia de la 
punta. Con aquella mano engancha la 
glándula escirrosa, y con ésta la cor- 
ta* Pero las manos deben mudarse aU 
ternativamente, de modo que con la 
derecha corte la glándula izquierda , y 
con la izquierda la derecha : lo cual 
se hará con ligereza par^ no escitac 
la náusea molesta y perjudicial. 

Acabada la operación, si sale de- 
masiada sangre se harán gárgaras coa 
agua y vinagre. 

D. Del escirro.de Icl glándula tiroides. 

A éste le llaman los griegos bron« 
cocéle. 

Predisposición. La estructura de la 
glándula tiroides. 

Causas ocasionales» £1 habitar en la- 
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gares hámedos ^ fríos; como son lás 
gargantas de los Alpes , y de los Pi-* 
rinéosy en las cuales el aire, y el 
agua no son saludables; alguna vrolen* 
cia hecha á la glándula; su irritación 
ó inñamacion; la espiración fuerte, co* 
mo sucede i los oradpres, cantores, los 
que tocan instrumentos de viento, las 
tnugeres que están de parto &c, 1, 

Síntomas. Tumor en la garganta, 
que ocupa toda la glándula tiroides, 
alguna parte de ella, pequeño ó gran- 
de, uniforme ó desigual, blando, ó 
con la dureza de escirro, indolente, 
que alguna vez comprime la trachéar-^ 
teria , ó el esófago, que impide la res 
pt ración, la deglución, y el habla. 

Duración. Esta enfermedad dura 
basta el dia de la muerte. 

Terminación. Alguna vez se infla- 
ma la glándula tiroides: de ahí vie- 
ne una benigna resolución, ó la se- 
creción de lina materia semejante al 
pus, y encerrada en un Kiste. 
** Diagnóstico'. No hay dificultad ea 
conocer este género de tumor, porque 
está á la vista. 
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5 Pronostito. JJ^y mas incomodidad que 

peh'gro yá no ser que el tumor crezca de^ 

masiado. • 

Precauciones. Se evitaráa las causai 
en cuanto sea posible; para lo cual 
vienen bien los auxilios de la higiene. 

Curación. El broncocele se quita coa 
mucha dificultad, p^es cuando es re* 
cicnte se cura pocas veces , y cuan- 
do es antiguo nunca. No obsfUnte al- 
gunos proponen la estirpacion de la 
glándula tiroides; pero tal operacioa 
es tenieraria, y' muy peligrosa , espe- 
cialmente si el tumor es muy gran- 
de; por eso pues la reprueban los 
maestros del arte, no obstante que 
alguna vez haya salido bien, aunque 
pocas. Otros también proponen los re« 
medios qué tienen virtud discutiente 
ó al^orvente: como son las pildoras 
jabonosas, las aguas sulfúreas, ó las 
alcalinas; y también la sal ammonia» 
co, el yeso, la cal animal, de las 
cuales cosas se llenan unos taleguitos 
y se aplican al cuello. Se tiene por 
el principal de todos v una opiata, 
compuesta de esponja medio tostada, 
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miel, y canela hecha polvos , áé ía 
cual se toma tres veces al, dia por 
el éspac¡# de dos semanas, una can- 
tidad del tamaño de una abeilana. Pe- 
ro la eficacia de este remedio, dice 
el doctor Foderéy será mayor, si antes 
de todo se da un purgante, y se 
repite todas las semanas hasta reco«- 
brar la salud completa; si se abriga 
bien el * cuello y se le defiende del 
frió: últimamente, si el opiado se to- 
ma poco á pQco, y no de un trago. 
Cuando el tumor es endémico, se 
puede curar con la mudanza de pais; 
si se indina á la supuración se le 
pondrán, encima cataplasmas ó emplas- 
to^, para lograr mas pronto la* ma« 
duración de la materia; y si se sien^ ^ 
te fluctuación conviene abrir el abs- 
ceso, luego limpiarle, y comprimirle 
suavemente, para que las carnes se 
puedan unir unas con otras. Enton- 
ces si las fuerzas de la naturaleza^ 
están decaídas, y la úlcera camina des~ 
pació á la cicatrización, se estimulará. 
Para lo cual son buenas las inyeccio'^ 
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nes de alcohol, ó de potasa diluida en 
^agua. 

E. Del escirro de los pechos. 

Predisposición. La organizacioa glan- 
dulosa de ios pechos , la melatícolía» 
la esterilidad, la vida célibe) la viudez. 

Causas ocasionales. Alguna fuerza es- 
terna, los golpes, caídas, la compre- 
sión mecánica, con las cuales se s'ue- 
Jen estropear, ó irritar los pechos^ lai 
comidas mal s^nas, los espirituosos, la 
supresión de los menstruos, ó de las 
hemorroides: la retropulsion de los exan- 
temas; las pasiones de ánimo vio- 
lentas y muy arraigadas. 

Síntomas. Tumor que ocupa una 6 
muchas, ó todas *las glándulas de los 
pechos á un mismo tiempo, y por tan- 
to es mayor ó menor, duro, índolen- 
te, y que no altera el color del cm¡s« 

Duración. Esta enfermedad es muy 
larga. 

Terminación. Alg^ana vez, aunque po* 
cas, se resuelve espontáneamente el es- 
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cirro de los pechos , y pot lo regu- 
lar pasa á cáncer* 

Diagnóstico. Las causas autecedentes^ 
el asiento del mal, y los síntomas 
le manifestarán bastante. 

Pronóstico. En endureciéndose las 
glándulas de los pechos nunca hay se<- 
guridad; pues deahí pueden venir infi* 
nitos males, sí el tumor se irrita un poco. 
Precauciones. Deben tener mucho 
cuidado las mugeres de no causar da- 
ño alguno á los pechos. Se perjudi- 
can paes á sí mismas mucho las enamora- 
das, que por un escesivo deseo de agradar 
procuran reprimir el volumen de estos 
órganos cuando están creciendo; por- 
que ¿(}ué otra cosa puede inventarse 
mas perjudicial que las cotillas coa 
ballenas^ y los otros instrumentos con 
que se aprietan los lados ó los un- 
güentos astringentes con que se untan 
los pechos? Las embarazadas también^ 
las pacidas, y las nodrizas deben cui- 
dar mucho de que los pechos no reciban 
ningún daño, y deben procurar espe- 
cialmente librar el pecho del frió. 

Curachn. Conviene quitar la causa 
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75 
del escirro sí se crnoce: y por tanto 
íapartar lejos todo lo que comprime 
ó aprieta ícís pechos; volver el flujo 
de sangre suprimido, ó suplirle con 
la sangría, con los vejigatorios y fuen- 
tes; llamar á la piel los exantemas re- 
Iropelidos, con fricciones, sinapismos, 
vegigarorios, ó con la inoculación del 
contagio; mudar de comida si es ma- 
la ó no sazonada: alegrar el án¡mO| 
ó distraerle: y aprovecha también mo- 
derar la demasiada sensibilidad con ei 
Opio y los antiespasmódicos. 

Quitada , ó removida la causa> los 
primeros que se emplearán serán los 
resolutivos. Por lo que se pondrán en- 
cima del tumor escirroso los emolien- 
tes; pero teniendo lá cautela de que 
tío debiliten la vitalidad de los pe- 
chos ; lo cual retardaria la curación. 
Luego se emplearán los tónicos ó es- 
timulantes : como son el emplasto de 
cicuta, ó el emplasto ifc Vigo coa 
mercurio, los taleguillos de sal molida,^ 
las aguas minerales purgantes, varios 
géneros de pildoras, y también otros 
remedios tanto internos como esternos^ 
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que tienen virtud resolutiva. SI el es* 
cirro de ios pechos degenera en cán- 
cer , se le perseguirá con el hierro. 

F. Del escirro de la próstata. 

Predisposición. La estructura glan-* 
dulosa de la próstata. 

Causas ocasionales^ La inflamación^ 
el mal venéreo inveterado, ó el cál-^ 
culo engendrado en la glándula. 

Síntomas. Tumor mayor, ó menor 
de la próstata, que se toca metien-* 
do el 'dedo por el intestino' recto , in- 
dolente, jque comprime la uretra: de 
aquí la disuria, la estrangúria, la 
iscuria, y la dificultad ó imposibilidad 
de introducir el catéter. 

Duración. Este género de escirro sue<» 
le crecer lentamente, y hacerse perpe- 
tuo. 

Terminación. Hay pocas i ó "ningu- 
nas esperanzi^ de resolución , ó de su« 
puracion. 

Diagnóstico. El haber padecido an- 
tes venéreo ó la contusión del peri- 
neo, á la cual sobreviene inflamacioni 
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y dificultad de orinar, dan sospecha 

del escirro de Ja próstata. Pero se po- 
drá averiguar mas de cierto, si se me* 
te el dedo índice por el intestino 
recto. 

Pronóstico. No hay enfermedad mas 
peligrosa que esta. Porque muchas ve- 
ces se resiste á todos Ids remedios 
y puede producir mil miserias. ¡Qiié 
cosa hay mas cruel que Ja disaria 
6 que Ja iscuria, especialmente sino 
puede llegar la algalia á la vejiga pa- 
ra dar salida á la orina! 

Precauciones. Se curará la inflama- 
ción ó la irritación de la próstata. Para 
lo caal conviene; el uso oportuno de 
los antiflogísticos. 

Curación, Si todavía hay algo de con- 
tagio infilitico se desarraigará. Por lo 
cual se untará con el ungüento na- 
politano duplicado el perineo y la ca- 
ra interna del intestino recto, que cor- 
responde '<L la próstata. Algunos tam- 
bién recomiendan una fuerte inyección 
de agua por el ^no. Pero no hay 
ninguna cqsá ma$ eficaz, que las can- 
delillas 6 sondas hechas de gon^a elás- 
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tica, SI desde un príacipio se intro- 
ducen por la uretra y se va gradual- 
mente aup:^entando su grueso. Mas cuan-» 
do la. orina se suprime del todo, y 
no se puede desembarazar su camino 
con la algalia, ni con las sondas, se 
recurrirá á la paracentesis ó punción 
de la vejiga, para evitar el peligrp 
inminente de perder la vida. 

Operación. Ante todas cosas se echa- 
rá boca arriba el enfermo cqn la ca* 
beza y pecho un poco levantados, y coa 
las* piernas apartadsis, y se entregará á 
los ayudantes para que le sujeten. 

Dispuestas las cosas de este modo, 
toma el cirujano con h mano derecha 
la aguja corva de tres esquinas , y 
encerrada en su cánula inventada por 
, Fray Cosme i luego la mete por el h¿- 
pogafitrio junto á la sinfisis del pubis, 
de modo que la corvadura mire ha- 
cia el pubis. Y en habiendo llegado á 
la vejiga, sacando el trocar deja allí 
la cánula para que salga la oriua. £n 
seguida asegura la lámina ancha de la 
cánula, atravesando unas vendoletas flel- 
gadas por los agujeros laterales, par^ 
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que no*^ se pueda derramar la orina en 
el tejido celular. Ulrimamente tapa U 
cánula y encarga que se abra cada dos 
horas, para que no moleste por mu^ 
cbo tiempo la gana de orinar. 

Acabada la operación y evitado el 
peligro de muerte, se desembarazará 
la uretra, para volver á la orina su 
camino natural. Para lo cual se usan 
4as candelillas, cuyo diámetro se au<^ 
menta por grados. Y cuando ya se pue- 
da introducir en la vejiga la sonda ó 
la algalia, no se tapará el orificio es— 
terne dé e^te instrumento antes de qud 
la herida del hipogastrio se haya cer<* 
jrado con una c^cátrit sólida. 

Los antiguos maestros del arte so- 
lian perforar la vejiga no solamente 
sobre el pubis, sino también por la 
parte que mira al perineo y al ano» 
Pero en nuestro tiempo el primer mé* 
todo solo es el que tiene crédito, y 
los demás perdierou su antigua reputa-^ 
cion« En las mugeres también se pue^ 
de perforar la vejiga poí la vagina 
^cuando es necesario. 
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G. Bel escirro del útero. 

"Predisposición. La estructura, dens^ 
del útero. 

Causas ocasionales. La metritis eró-* 
nica , la contusión \ la leucorrea , la 
ve^us prismatura, la sifilís, el aborto^ 
el parto díficil y trabajoso, las ia« 
yeccioaes irritantes ó astringentes, la 
continencia, la vida célibe, la esteriü-i^ 
dad, pasiones de ánimo violentos, la 
supresión ó cesación de los .menstruos» 

Asiento. Se afecta el cuello del úte- 
ro ó su cuerpo, ó uno y Otro á ua 
tiempo. 

Síntomas. Tumor mayor ó baenor» 
uniforme ó desigual, duro, indolente, 
|)ero molesto por su volumen y peso; 
y de aquí la sensación de tirantez en 
la pelvis, en los lomos y en las in« 
gles; entorpecimiento de los muslos: 
diñcultad ó supresión de la orina ó 
de vientre, ó, de ambos, si el tumor . 
ocupa toda la pelvis. 

Duración, Perpetuidad del mal. 

Terminación. Es rara la resolución y 
muy frecuente un cáncer incurable. 
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^ Diagnostico. Lus csaaras» anterter^^vy 
los sintonías presentes irmnifíestan este 
maL £t Cj»a^l averiguan- bien bs maes«-* 
tros del arte de partear^ pue^ meten é\ 
dedo Hidicé de una -mano^ en U vagina 
y ponen la^ pál^a ^de lá* otra sobre ei 
hipogastrio, para reconocer con mas fa^ 
erUdad el grandor jdeháiero>iSU{fígara 
y sensibilidad. ^ ;:. ' o . : i : . b rt ,d 

Pfonóaico. Estando eió^eroídevla mu- 
ger tscirroso , estáespoes^o sil cáncet , lo 
cual es lo idas atroz de tódb. > 

Preoaaáones.S^ evitará la oaii$a^ Si 
es láiiemiisiada venus ,^>se refretiará^si té 
la cóiítTnencía^ insufrible ^ suele curarse 
c<lii ei ^thatdmonio. Lasitnugeres deberán 
cuidar- de no inyectáis &w la vágrna nm-i 
guna ^osk que puedan irritar el cuello del 
útero ^^loxual principalmente interesa á 
aquellas: que than- llegado á la edad en 
qae faltan los menstruos. Se moderaráb 
también las pasiones de ánimo. La est€>» 
rilidad pocas veces se cura. . > / j 

Ifíi'pecaon. Disecando el útero dé Jas 
difuntas se encuentra de diferente dure- 
za ^ grandor y peso. Unas veces como 
en tas sanas , otilas menor y; otras ma- 
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yor ; algunas veces es semejante á un 
hueso 9 y I^s mas se parecen al tocino. 
También algunas veces ¡ causa admitacion 
ti cirio! pasa su peso de treinta ó (?ua^ 
rent^ libras ; en cuyo caso está adherido 
á las partes inmediatas > y les comunica su 
infección. ; 

QiracioíL has i esfuerzos del arte de-* 
ben dirigirse á resolver el escirro del ú-* 
terOb ''Y así pi^itoeró se echará maíio de 
}ds emolientes ^ como son los fomentos 
de semillas de Uno machacadas ^jó -de las 
raices de malvavisco y dé^mabraj;;!^ ba- 
ños ^c. Luego se vendrá ái;p^^lJ^á. las 
aguas .sulfurosas naturales OMarti&Hale^. 
También ^e^ ^lele idar el acetttje^ desplo- 
mo , ' disuelta; en. el cócimientaVde las 
ptoncas cjrucífeeas ^el extractp djeVicuta, 
el cocí miento de geiieiana 9 al queís^ aña- 
de et carbonato de potasa ^ el -muríate 6 
el hidroclorato de mercurioJdislce. Pero 
hay j pocos ó ningunos ejemplares cjue 
comprueben la eficacia de tales reme^ 
dios.,: , ... ^ í ■' ■■ , -, . 
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Hfc Del escirro de los ovarios. 

Pte4isposki(m. ha organizacioa densa 
y qomó ^aaduiosa de los ovarios, 

Camms ocasionales» La esterilidad, la 
viudez » la coatíaebcia ó la tenus exce^ 
siva , la oontuston , Jrcitíoioa ó infkma-i. 
cióti' de los ovarios; el dbórto y el par- 
lo trabajoso; la supresión ó casación de 
los menstruos i las poaioikes de ánimo 
tristes y violentas. jt . ¿ 

SíoSomoíSé .Tumor que apcupa alguno 
de. los lados del Vieutre ^ mayor ó me* 
nocL, duro^ indolente.^. pero que molesta 
por ^u volómea y peio^f de «ahí la i:om-»> 
jpreslon de JO0 órga,nos inmedia.to8 9 la 
irritación^ la inñaaiaoion^<ias adliecea-* 
ciasyJa bitichazonr edeiüatosa del rl>uslo 
y pierna correspondientes/y el estupor. . 

Duraóofté. El eseiriadcL los ovarios es 
perpetub V jpbro .en algunas mugeres du<-> 
ra por tuda* 4a ' vida sin perjudicar á^su 
salud 5 ytiá impide: siempre el embara-* 
zo, con tdl^que se. baya endurecido so-<» 
lamente. el <oyario de un* lado. 

Terminación» Poc|is...ve!aes se verifica 
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la resoIpcioQ » aíganas la supuración ; tá 

frecuente la hidropesía y mucho mas el^ 

cáncer. 

Diagnóstico. El escurro ile los ovarios 
cuando es recente apenas se conoce; 
fiorque está oculto en la profundidad del 
vientre ; pero cuando ya tiene algua 
tiempo se despub^e por el tactd. 

Pronóstico. El endurectmietHo de íos 
ovarios presenta ^as incomodidad que 
peligro. . Si soWévi^ne dolor se <febe te- 
mer, el cáncer y la muerte. * v ; 
r' Precxmcmiei; Algunas causas se pue- 
den evitar, ás^ber, el abuso de la venus 
y la extcemada^continencia , cuyo reme-* 
dio es el matrimpcu0;; pero otras ebdea 
todfis^ la$ catitelas 9 como •la;.osteriiidad 
absoluta, cuya ^ causa se ignora por lo 
regular ó la deformidad^ deudos ovarios^ 
la cual no puf de quitarse. ^ ^ ' 
r CuracionJ £L escirro- de los^^ovarios no 
admite ninguna ¡cuéacton.. B^jcq dos tfié^ 
aliaos deben cqidar dé no itriibr^ei mal, 
cuyo furor luegO) apenas jpuede^ n^primir- 
se^ Par lo cual 69 «'úaarán aquellas co^s, 
que si n9. apiíovecháa, á lo í menos no 
pt4¿dan perjudiear^j. como son las ^ue 
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concuerdan con los preceptos ele la hi-^ 
giene , especialmente el alimento tenue^ 
moderado y de fácH digestión. 

I. Del escirro de los testículos. 

Á esta enfermedad la llaman los 
griegos sarcocele. 

Predisposición. La testara glandulosa 
de los testículos , el temperamanto bilio- 
so y la edad provecta. 

Causas ocasionales. La irritación fre« 
cuente de Ibs testículos y mal curada, 
la contusión ó la inñarnacion ; la con-i> > 
gestión lenta y crónica de los humores; . 
la hidropesía y las pasiones de ánimo, 
deprimentes. 

Shitpmas, Abultamiento de los ttstí* 
culos inmoc(erado ó mayor de lo regu-* 
Jar y duro > conservando- $u figura ova* 
lada , aplanada y natural ; gran peso»: 
ninguna. sensación de dolor, á no ser que. 
se ponga tirante el cordón de los vasillos 
espermáticps ; el color y calor del cutis, 
como en los sanos ; y ninguna fluctúa*- 
cton de líquido. 
;, Dw^KW'í- JPfogresQs lentos del mal 
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y muy larga duración,* 

Terminación, Alguna vez resolución^ 
muchas supuración. y regularmeote cáncer, 

Diagnótico. Algún incauto podrá con- 
fundir el escirro de los testículos con el 
hidrocele. Pero hay muchas señales que 
los distinguen. Pues en aquel, la dureza 
y opacidad del testículo ; aquí , la blan- 
dura , el lustre y fluctuación se ^ maní* 
íiestan á cualquiera que lo considere a- 
tentamente. ' No obstant?e , hay alguna 
dificultad si existen juntos ambos males. 

Pronóstico, Amenaza peligro de cán- 
cer, si ;el escirro del testículo es grande, 
áspero y desigual ; si sobreviene después 
de otra enfermedad ; si es antiguo ; si 
duele ; si el cordón espermáticó está hio- 
chadé hasta 4a ingle, y mas allá; sí el 
cuerpo está infestado de algún vicio can- 
ceroso ; lo contrario de ló diého: áa es- 
peranzas de resolución. • ; " 
c Precauciones. Se tendrá mucho cuida- 
.^o de que no sufran los testículos algu- 
na compresión ó contusión, porque tie- 
nen una sensibilidad esquisita. Pero $t 
acaeciese alguna lesión , se socorrerá al 
punto, no seá^^ue agravándose el mal 
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termine en escirro* Nunca se dejará el 

Suspensorio y para qae no se estire el cor- 
don esperqiátíco con el peso de los tes«- 
tículos. ~ V 

Curación. Primératnente se echará ma* 
no de los emplientes. Es conveniente &an« 
grar ana ó dos veces ^ cuando el enfer- 
mo es joven , y robusto , diluir con be-* 
bidas suaves I purgar muchas veces y 
mover el vientre todos los días , dando 
algunas pildoras de Belostio. Luego se 
usarán los resolutivos , cuates son los 
mercuriales; con los cuales se darán fric- 
ciones, del mismo modo que si hubiese 
mucho venéreo. Entre tanto conviene 
poner sobre el testículo cataplasmas emo- 
líecues, y renovarlas dos veces cada día 
y ftüDfgarle con agua, caliente y con vi«* 
nagrer Si el tnmor se ablanda con esto, 
se frotará con el Íinim€;nto volátil , y con 
el ungüento napolitano duplicado, basta 
que enteramente desaparezca. Mas el en^ 
fermo debe estar boca attiba en la ca<» 
m^ > y no debe dejar el suspensorio coa 
que &e sostiene el peso del testículo^ Pa«> 
sadA algún espacio de tiempo, si ios re-i* 
medi<^ nO' aprovechan nada, se hará la 
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^srraccióji del testícalo batí e^l hiérrav 

operación. Antes de- toda^ si el en- 
fiernio es demasiado seosible ó irritable, 
son necesarios los antiespasmódicos. £a 
cuyo caso se usan ios baños, los purgan- 
tes y las bebidas diluentes y refrigeran- 
.les, los narcóticos I especialmente el opio 
que se dá el día antes , en cortq canti*^ 
dad* .Luego se preparan los. instrumentos» 
i saber , el cachilto jcomun , 'U sonda 
acanalada , las tijeras y la tenacilla , a-^ 
gujas corvas , y los hilos encerados. Ul«. 
frimámente el eá?ermo colocado enelbor*^ 
de. derecho de la cama es entregadp á los* 
ayudantes. / 

Dispuestas las cosas del modo dicho, 
_^e mirará con cuidado si los tegamen-^ 
tos están sanos y jiiovibles>, ó si estáa 
adheridos . al tumor , ó si .comienzan á 
ulcerarse. En el primer caso el cirujano 
Jbace una incisión desde el ángulo supe- 
rior del anillo inguinal, hasta la parta 
mas baja deL escroto, cortando en linea 
recta, él cutis y el tejido celular. En el 
segundo caso hace una cortadura semi^ 
eUptica por una y otra parte en la ]9or-r 
€Íon de tegumentos que. está. viciada, y 
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á se nan cortado algunos vaso$ los li- 
gará iomediatamente. Después disecando 
por todas partes^ el tumor y la porción 
inferior del cordón esperoiáticO) tos se«- 
para de los, teguqieotos. Hedió esto j uno 
de ios ayudantes coge el cordón dc^nu- 
do ó atjkdo con una lazada , para que no 
se retraiga al abdomen después de corta^ 
do ; lo cual impediria lig^^ií los vasos es- 
permáticos y causaría la muerte. Tenien- 
do pues &ita cautela , el cirujano levan- 
ta con la mano izquierda el tumor y y 
aflojando así el cordón espermático le 
corta de un golpe j pero por donde está 
sano , para no tener después el miedo de . 
que vuelva á retoSar el cáncer ; en se- 
guida se ligan las arterias espermáticas 
una por una, ó todas jui^tas: en una 
misma lazada para detener, la fuerza da 
la sangre. . 

Acabada la castración 9 se pondrán 
suavemente sobre la herida unas hilas» 
añadiendo compresas largas que se suje-; 
tan con el vendaje inguináL £1 borde es^ 
temo de la herida correspondiente a| 
onúslo, necesita de hilas suaye$ y acó- 
itiQd^das ^ntre el muslo, y el escroto» 
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para que se cicatrice más prontamente» 
Y si luego viniese calentura ó ioflama<« 
cien fuerte , son buenas la sangría , la 
dieta y los antiñogísticos. Al tercer dra. 
poco mas ó menos , se levanta el fomen- 
to aplicado á la herida ; y luego se re-* 
nueva cada día , una ó dos veces , basta 
que esté enteramente curada. 

Cuando todavía está pegado el testí-* 
culo á la ingle ó no baja al escroto » el 
sarcocele no^ puede quitarse ni con re- 
medios ni con el bierro^ 

§. IL Del escirro de las membranas 
mucosas. 

Nos ba parecido que se deben descri- 
bir aquí) los pólipos ó las carnes que 
' crecen sobre las membranas mucosas, 
porque son semejantes á los escirros, i.^ 
Los pólipos suelen sobrevenir á la irrita- 
ción ó á la inflamación de las membra- 
nas mucosas. 2.^ Muchas veces adquie- 
ren dureza y densidad , y entonces se 
llaman sarcomas. 3.® Hacen su Carrera 
lentamente y duran mucho tiempo. 4.® 
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Muchísimas veces se convierten en can- 
cer. 5.0 Los pólipos lo mismo que los es- 
cirros , sino se curan con los remedios, 
se pueden quitar con el hierro. Y e^^tas 
cincii analogías son mas que suficientes 
para que se apruebe la razón de nuestra 
nomenclatura. , 

A. Del pólipo de las narices. 

"Predisposición. La exquisita sensibili- 
dad de la membrana mucosa que tapi- 
za la narices. 

Causas ocasionales. El continuo pelliz- 
camiento ó irritación de las narices ; la 
supresión del flujo ó evacuación natu- 
ral y acostumbrada , la coriza frecuente. 

Síntomas. JU ñas veces tumoir blando, 
blanquecino , cetiibiento , que se desme- 
nuza , indolente, parecido á la esponja, 
que; chupa la humedad del aire ; que 
crece en tiempos lluviosos, y se disminu- 
ye en los^ serenos; (j[ue hace muáar ó im- 
pida la respiración, la voz y^eV sonarse' 
lis narices ; otras veces una carnosidad 
dura, espesa, renitente, que por lo re- 
gular crece por bajo de^ ^abertura po^- 
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teríor de las narices, qóe. algunas veces 
cae. á las, fauces é impide la deglución. 
A esta la llaman los griegos sarcoma. 

Sitio. £1 pólipo ocupa las diferente^ 
cavidades de las narices. Unas veces está 
adherido á su abertura anterior , otras 
á lá posterior, otras á la pared esterna, 
y otras al tabique ó al vomer. 

Duración. Hace su carrera lentamen- 
te , y dura mucho tiempo. 

Terminación. Si el pólipo es blando, 
alguna ^vez se seca ó se resuelve, ó se 
cae espontáneamente cuando el enfermo 
llega á la pubertad. Pero los sarcomas 
tienen otra terminación diferente, por- 
que irritándolos degeneran en cáncer. 

Diagnóstico. El pólipo de las narices 
está casi á la v¡$ta , pero muchas veces 
está tan oculto, que nO; se ^ puede fácil- 
mente descubrí r« Entonces es muy átit ; 
meter eti las n/irices un estilete, cuanda 
ej tumpr estar adherido al tabique inter- 
medio .de las narices ó;á los lados. Pero 
cuando ocupa la parte posterior de las. 
narices y cae acia la§ fauces, se conoce 
por la mudanza de voz, de la respira- 
ción, de la deglución y del modo de ci-» 
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Gupir, y por la líklocacion del velo pén- 
xliilo; y si se introduce el dedo índice en 
las fauces encuentra ailí unst carnosidad 
dura é hinchada. 

Prono jí/co. El pólipo de las narices 
cuando es blando, es mas molesto que 
peligroso , pues se cura muy dificilrtien- 
te ; arrancado «e reproduce ; mas nun-« 
ca crece tanto que dañe á los órganos 
inoÉediatos, porque se lo estorva la du- 
reza de los huesos. El sarcoma es mu- 
cho mas peligroso , el cuahá veces tiene 
tanta fuerza , que repele los huesos , y 
disloca los lados de' las narices» De aquí 
}a .compresión. d^ la órbita , la espulsion 
del ojo, la obliteración del seno iacri^ 
mal y del conducto rtaial, y el tumoc 
ó fístula la'cJrittial. Y auii^^ sobreviene 
cáncer , no^ solo corroe las cat nes , ¿ind 
también los huesos de la cara; de don- 
de resulta una deformidad horpible. A^ 
quella espeéié de pólipo se cura muy 
bien si es reciente , ó está ^n la parte 
posterior demias narices ó cae acia las 
fauces; peró^ la antigua y* que duele mu- 
cho no puedSe curarse. 

Precauciones. Se cuidáiíé'de no irritar 
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la metHbraw délas narices, y sí se, «•'"g* 
allí algún humor se llatp^rá á o^ra par- 
re. Eotofxces soapresecvativiís los catár- 
ticos , con los cuales se mueve el vien- 
tre ; y también las fuentes ó Jos sedales 
con que se estimulan jas parces ¡nmedia-' 
tas , especialmente la fosa, inferior del 
cuello; y si no obstante esto crece la car- 
ne poliposa', son necesarios; ,Ips reprimpn-s 
tes, cuales son el agua qw vinagre f®' 
alumbre di^uelto en agua &c. , lo CMal 
sfe sorberá por la^ nances ó se inyectara 
en ellas. 

Curúc^Gp, Los maestros :4el arte mW'^, 
dan cortar , arrancar ó )ig^i: los po'ip^^ 
de las narices^ , _ . 

I .o El pojipo no se. puede cortar , i 
no ser ^ue jíist^ pendiente de Un pedícu-^ 
lo junto ftl iigvijero de.l^ paricesj pueS 
ei^tonces pe/ puede engí^ocJaíHr ;Con las be-» 
riñas y ^Qrtíirte fáciloiente. Para lo cual 
se usa <ie ün.bi^urí eavuelfo en un tTá-? 
po basta n:>edia pulgada de distancia dé 
la puota f ^y si la herida da sangre , se 
sorberá algiin astriogente^. como son et 
agua con vinagre 6 uu% disolución de 
cal ó de } alumbre. 

- I ^ .',-■.• 

i 
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2.0 Se puede arrancar el poHpp siem-f 
pre que sea blando y se perciba coa la 
vista. Entonces se debe me^er en la nar 
rlz una tenacil^la dentada , coa la cual 
cogiendo el tumor se puede retorcer ^ y 
sac^r después de arrancado; y si no sa* 
Je bien la pr i niñeta tentativa se repetirá, 
hasta que ^ quite de raíz todo el vo« - 
liíosen del pólipo. De ningún rnodo S0 
debe temer el peligro de hemorragia» 
porque los vasos dislacerados - son delga- 
dos y se reúnen por sí mismos. , 
3.0 Hay varios -modos de hacer la 
ligaduca «¡gun. la diversa situación dei 
pólipo. Pues como este está cerca de la^ 
fauces, ó adherido al tabique^de las na-> 
rices d á su. abertura, ó á la htpveda in-^ 
mediata de Ja faringe. En estos, casos se 
recomienda ua hilo de plata^, con el 
cual se puede ¿apretar mas fuertemente 
la raiz del pólipo. Para lo cual se colo«t 
cara el enfermo en una silla, en un si- 
tio claro, vuelto acia la luz; y ^i es ne^ ' 
cesarlo lo tendrán la cabeza .unos ayu- 
dantes. ( 

Dispuestas las cosas de esi;e modo, 
el. ciruj¿mo introduce la cánula belloquia^^ 
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na siguiendo e\ tahiqw de la nariz aCec«« 

fa , hasta Us fauces j en seguida aprierá 

el estilete de ia cánula, para empujar á<¿ 

da la cavidad -de la boca 4a hoja el^-^ 

tica. De este modo se hace que el híio 

da cánamo prendido en el botoncillo de 

la hoja se pueda volver á Ifi cánula ^ y 

sacarle luego por la abertura esterior de 

Ja naris. La otra puntja del hilo se deja 

en el hueco de la boca, y se le une una 

asa ó anillo de ntia hebra de plata , 1 la[ 

cual se at« otro hilo de cáñamo para que 

^ püe4a tirar acia atrás, si hay necesi^ 

dad* Útrimamente trayendo el; aailio 4o 

plata hasta la faringe, y empujándoler 

con los dedos á la parte posterior de las 

narices ^ se le d^ vueltas ai pedículo "^i 

tumor. ^1 r , 

Pero e^te modo dé hacer la ligadura 
es muy difícil, cuando el pólipo está si* 
ruado en 'los lados de las narices. Porque 
entonces apenas se puede coger el pedí* 
culo con la lazada referida; de abi Ims 
tentativas -^repetidas que fatigan al hom« 
bre y obligan á hacer paradas. 

El mén>do' siguietite es . mucho mas 
seguro y fócil. Se introduce la cáóula 
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T)elioqmana tútre^ h raíz, del pólipo y U. 

pared esterna de la nariz basta las fauí- 

ees, para coger otra punta de un hilo 

eoctrado ; luego se mete otra ve^ el ins«^ 

truniento por entre el pólipo y el tabí-; 

que de la nariz para coger la otra pun^ 

ta. del hilo* De este modo se hace que* 

se pueda apretar fáciloiente el. pojipo: 

cogido con el hilo» Para lo cu^l suele 

usarse el instrumento que hábia'inven- 

tado el célebre Dessaulf para apretar los 

liados. : £1 cuai £s . muy sencilb ; pues 

coosia de un sola tubo que tiene. en la: 

otra extremidad una hoja con icarias 

muesca^.. Se enredan pues en esta hoja! 

con muescas los dos cabos del hilo» 

eoo que.se rodea el pólipo, enhebrados; 

en este tubo, de modo que )se apriete 

moderadamente la lazada. Después se 

apretara cada dia mas y mas , metiendo 

mas pi^fundameute el cubo y retirando 

los cabos de loft hilos; p^o^conü^i ¡dado 

de no causar dolor. Y ti pólipo^ cae mas 

l^ooto 6, mas tarde, f según lo grueso .^del 

tumor y lo * api etado: del hilo. Si 9e^ei4 

me que.cayettdo en ks^iaucesiitipij^la 

r^spic^iao 4^1 énfiermo > se le ..tuaspai^* 

ToMo II. G . 
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primero con ati bilo jkn <|ae sepaeda 
sacar iumedíatamente* 

En otro tiempo algunos ínteotaban 
secair ó quemar los pólipos^ y por tatito 
aplicaban remedios astriageates/4 cáas-> 
ticos. Pero ahora se dtsocban áiíibos mé-/ 
todos; el primero por^e no es suficien*. 
ttf y el segundo por ser peligroso. 

B. Del pólipo de los cidos. 

fredispasidark La sensibilidad de la 
membrana mucosa qna tapiza los oidos.* 

Cñusas ocasionales. La irritación ' de 
los ^idos.. 6 su frequente inflamación. 

Sintomas% Carnosidad- blanda ó reni-^ 
tente , con pedículo ó sin él , que crece- 
en el borde ó en el fondo del cqnducra 
auditivo^ que entorpece 6 impide el oído. 

DuracÍQn. Dura mucho tiempo» 

Terminación. £1 sarcoma de los oídos 
tiene peligro de* terminar en cáncer. 

Dtagiáftico. Se conoce por la causa 

antecedente , por el sitio que ocupa el 

msd y |uDr la lesión del oído.« 

.rff^^^tico. Jgí. pólipo. de los <ádos e» 

xt^tp^mas 4ific¡l de, curarse p cuanto rnaa 



Digitized byKjOOQlQ^ 



99 

gKM»> « y cdááta más prófondo está. 

Preeauchnes. ^Cuaado hay inflama-* 
ekm del oído^ es necesario abstenerse de 
los irritantes; ni se deben aplicar jna& 
etnoKentes de lo ^que sea neoestrio. 

Curación. £1 pólipo que está inmedla- 
tp á la entrada del oído se puede arran- 
caír >>ó estirpar; H que nace en io pro*- 
fnndo del oido y que tiene pedículo » se 
pnede ligar con bastante segoridad. Si 
está hinchada 6 endurecida toda la mem-** 
brana del condacCO' auditivo , es del to- 
do incurabie; pero es. conveniente dila* 
tatie poco á poco , para que no venga 
la sordera. Entonces ^ perjudicial el uso 
de lof cáusticos ó ^cateréticos, porque el 
oído tiene una sensibilidad esquisita y 
está tocando con ti eerebro* Luego con 
•Uos am«3a2»in lar inflamación > la freni— 
tfs, la lesión del nervio acústico y el 
peligro de cáncer y de muert^^ 

C. Del poKpk M imestirtú réao. 

- ; ^redisposkiitn. I;a nrnTftití! mmjljlv 
dad de la membra^na J»J[^«osáli!^j^i^^ 
el intestino rccio^ 7:1-*^ ^*. ^"^"^^Zv 



Causas ocasionales. Cualquiera irtksí^^ 
cion j la iaflamacioa f la frecuencia de 
disenterías ; el uso continuo ó íntempes-^ 
tivojde las lavativas &c. 

Síntomas. Supresión ó astricción de 
vientre ; sensación molesta de peso. Úl- 
timamente I deseo de deponer sumo y 
continuo ; grande esfuerzo de los lados, 
con lo cual se echa: fuera el pólipo; 
luego constricción del pedículo y dcior 
muy atroz» . 

Duración. Este mal es lento/ 

Terminación. £1 pólipo del ano pue-> 
de ser apretada por el esfínter , t«ito 
que se seque y se caiga espontáneamente. 

Diagnóstico. Se ha observado (HKras 
veces este género de pólipo ^ y por tanto 
en los principios apenas se puede sospe- 
char que le baya. Si es^ necesario -se; úm^ 
Producirá el .dedo índice en el ano., pat» 
ra saber en donde ae ha. formado la car«- 
nosidad y si está muy profunda. Pero 
si está fuera ú ocupa el ^ borde del ano, 
está á la vista. 

J^fonóstico. Mientras que el polip6 e»- 
«^«''oifolto en el intestino > no se puedfe . 
Wirpar^ porqpe iio>se puede llegar á él 

- ■ , * t : i j • * * 
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^: las manos ni cpn los in^nínientos. 
Pero cuando se aprieta su pedículo, hay 
peligro de que irritándose ó inñamán- 
di>s» demasiado' termine en cánqer, á no 
secrque se acuda pronto con elcremedioé 

Precauciones. Se huirá de todas. aque- 
llas cosas que pueden aumentar la sen«^ 
sibiKdad del intestino recto. Por h> que 
d^hén tener mucho ctydado los que ad^ 
ministran lavativas, de no introducir el 
stfon en el ano con aspereza , y de no 
meterle sin haber untado antes la punta 
con aceite , manteca 6 injundia. , 

Curación. El pólipo que está á la vtsw 
t^ se apretará y cortará con una hebra 
¿^ seda ; y si después da sangre , es con^^ 
veniente tapar el intestino. £n cuyo caso 
es muy útil el método inventado por eL 
célebre' Petit , que ya hemos descrito. 

P. Del pólipo de las partes genuales de 
las tnugeres. 

. 'Predisposición. L?. esquísita sensibili- 
dad, de las partes genitales. 

í Causas ocasionales. Cualquier irritan-' 
te f la leucóríea , la metritis j la inconti- 
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Dencta^ ¿eseofrenáda^ foi áiastarbacioa y 
el parto difícil. ,l 

Sfiio-El poU|)a en Jas^ inugeresíOon«# 
pa la.itagiiia ó el útero. £1 prmlf ro es 
muy raroV y 1^ causa del sieguado mu- 
cbas veces nos, es desconocida; Ubo y 
otro ó ^ es interno 6 cuelga por fueca de. 
las partes pudendas* . 

Síntomas, i .^ EL p<^tpo vaginal bÍaQ«« 
do ó duro 9 con pedículo ó sin él ; por 
k) regular indoleáte^ se encuentra coa 
el dedo , y si ha crecido tanto quédale 
afuera , no solo se presenta á las nia<^ 
Dos^ sino también á los ojos. 

xP Eí pólipo uterino puede equivo«* 
carse con otras muchas enfermedades f 
aun: con la preñen, hasta que abriendo^ 
el orificio ) que cornuomente llaman At>cf>«» 
co d^.tmca), se presente al (acto. £ntdn>> 
ees se descubre allí un tumor redondo, 
biánéó ¿ reniteiite » indolente , de dondó*- 
fácilmente suele salir sangre. Pero cuan- 
do el pólipo baja á la vagina ó crece en 
ei' cuello dsel útero , se reconoce fácil- 
mente con el dedo índice ; últitnamente' 
si cuelga por defdera de la vulva , no 
hay ningún peligro de equivocarse* : • 
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iúcale&; • /'"' ^< ' 

-' 7f rmifiAríéC iUguDii «éXy aoiique mity 

pocas y aprJetái ot cuello del útt ro eitt 

gémtroide totnpr de mádo qvté se cae 

eapoiDréaeamente. 

Di^nóssiea. £1 pcdipo.de ka geiúra- 
lé% en Us tndgeces puoáo cónfttn4irse 
coa la caída ó con la i aversión del íiee^ 
co. Pero b^y tnucUas. señales para cono-» 
cer la diferencia de «stas enfermedades. 

i«o La procidencia, del útero presen^ 
ta 4in tumor cónieo ó ^nejante .¿.mía 
pera 9 cottipriinido>poi& delapce y por de* 
tras I, irenitente y sepsible y cita j^a tvis^ 
conresfmnde al vientre y la punea á. la 
vagina* Pero el pólipo es redondo ^ ifalan«- 
do h dnro , insensible ; por arviba^ mas 
estrecho, y por abajo mas ancboí;; oeste 
también carece de orificio 9 el oval se 
halla ien el. cuello del útero. * 

:zfi)La, inverstoo del útero tiene. nut* 
yor. semejanza con él pólipo 9 porque 
ámbos^^oo de figura* de pera^ Pero se di-» 
ferencian el uno del otro , en que el po-* 
lipp^Mrece de sensibilidad la ctjaLtieüe 
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el úttró ; «fiádfse qáe ¿1 pediCfltd del 

áteroes ñus oncbo y^ et del^lipó mu 
delgado* Con todo» hay alguna difieaU^ 
tad cuando la inversión, dd écero es an- 
tigua, porque se suele embotar su sen^i- 
«ibiitdad con ti tiempo ; pero entoncei 
se conocerá por la causa anterior, por- 
-que el útero no se invierte como no ^a 
después del parto 6 de la estraccion de 
4as secundinas. 

. También es dificil Ac conocet et po« 
itpa cuando ha micido en el fondo del 
4Ítero y está adherido allí por una base 
ancha. En cuyo caso es necesaf*¡ot mu-* 
cho cuidado para no estirpar el útero *ea 
lugar i del pólipo ; lo cual refieren los 
jnaestros del arte, que ha sucedido mas 
de una vez. 

. Bronóstico. E\ poUpo que está«adhe« 
f ido ^ lüs genitales de las mugerés pre« 
senta mucha incomodidad y peligro; pues 
de ahí suele venir una hemorragia -fre** 
cuente^, que suele enteratnente- agotar las 
fuena^. También hay algún recelo^ aun<- 
que raro,de que el tal tumor «e^cón- 
vierta en cáncer, locúares lo mas^trés 
que í se puede pensar. Eor lo demás 9 si 
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los píAipMiiábmttííámTíhdt la vftgi* 
na ó elíM cuello fl«t> útétOf es bueno; 
por^fáe^ eiitoacés hay mayor esperanza át 
curtirles. l?ero cuando el pólipo tale del 
fondo det ¿tero, tío se puede estirptt 
enrenmiénce» porque na 'se puede llegaf 
á él con ias únanos 'niXreín los mstrutnen*^ 
tos ; y esta es ciertamente la razón por«^ 
qué^ refoofa^ muchas vt(fe& 

'Frécaucimes. DébM tener mucho euf^ 
dado }as mugeres , especralmente las' dé 
teniperamento linfático^ de abstenerse de 
todo lo que puede irritar las partes ge- 
nitales. - ' V 

Cüratiúñ. £s peligroso cortar con eí 
hien^ ó quemar con los cáusticos -el po-. 
upo *de las partes genitales; y es más 
seguro *l ligarle. 

• Operación. Antes de todo sé prepara- 
rá la «nferftia si' hay necesidad. Hecho 
«sroí p3«*á éstírpar el |x)lipo de la va- 
gina ó del útero se servirá el cirujand 
del método ingenioso, qué en otro tíem* 
po inventó el sabio Levret y después 
perfeccionó el célebre Desjotí/t. Fa^a 1^ 
cual bastan tres instrumentos, ifi un 
cordonciUo largo de tíno4 a.o -dos- tenav 
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f^gaf y r^ducití á, VQÍuiita4 4cl cifHJíi-' 

^, jtces ó ci*^típ,d§4ps, Ia.<;m4 j|»:»Ba 
pu^ .4aUa44 rf^rpf^ndmuldrpptf iHf .ríen^ 
üfl;fg«i«ro por..¿m4^ «« pas^Mir los dof 
cabos del cordón j yj^.h otr^ prissenta 
UEoal^p^^ura p:,^Hc:áca ^ qBíí^^\pue- 
4{^ epr4(dar. loti HHsmQs cabos idelcordoa^ 
jpi^puíe^fts las ca^s a^í ^ $^ pasa 
el . cordón por el anillo qv^^ foccaaii 
los dientes de las tenacillas unfdos^ 
consio si fuese poc el ojo de;;una #gu* 
ja. .Pe$pud$ se iatqcKiucd poc j^okta á 
la pfl^ed 'POiit^riar de la v^igina Ip^ 
cilindros, fuera de los cuales; estáa col-» 
gando los 4c»s c^bo^. del hilo aroma- 
dos el upp al . otro 9 y cogidps cpi| 
la tn^j^po derecha, y se dirige^ con do^ 
dedos 4e la maño \ izquierda , á saber, 
con el, índice y cpn el de enmedío. Pe- 
ro CM^ndo estos instrumentos han lle« 
gadpi juntos hasta la raiz del p^lipo^' 
$e retinarán los dj^s de la tn^noiz- 
qvi^rda. jEn s^gujjd^j cogiendo un ci^ 



Digitized by VjOOQ IC 



16^ 

fineteo'óoQ lamdaQ Beretía 7 otra coa 
Ja ízcjuieni» , se Itevaa desde la pmté 
posterior de la Vagidáó la aaterior. En** 
toacesicfúzaado tos ^indros, se- U man* 
da á uUa de los ayvdanties que empo^ 
je los estiletes qoe estísa envainados '^Oft 
cflos'; 4aom lo cuat se hace que los jdien* 
tes demias tcoaciltas nvoivtidos por-su^pro* 
pía da^iddad se apampa emr^ $í y siiet^ 
tea el -oordoa. 

Despaes los dos dedor de la mano 
kquíei^a sujetan- él cordoa , míefitratf 
que-'lat otra* saca los^ oilíiidros^tJltiina^ 
mente, rodeado ya el pólipo, se meten 
los dos cabos' del ooidotí p6r el agujero 
de la cánula encorvada para poderlos 
tirar ^'a íueraí^ coalido se impeUr^vca'^ 
iuita á 4a.vagíiia; y^ari^e p<i6«Íe apre«^ 
tar el cordón mas y mas , lüista ^oe «se» 
eándose el pólipo:^ ¿ -¿^^ 

.Acabada la operación, si aptietk^tV 
do\bfj s^ r^tQftifi> á^iOK atítiflogistjcos 
ó á íos^an;od¡tiosF} ciíato «on h^Mgdiii 
la quie(«KÍ^ , la áíñW\ é<^a» bebidas di* 
luent^ y la convida e^sa y ttnue.' £s 
conveiliwte aponer sobre el hipogastrio ai- - 
guní-cmolleñtev6^ my#¿l^rie en ia vagitia 
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I Pero euttda ¿1 poUfK> ¿el éteró di 
can grande que no puede bajar á (a va^ 
gmá ¡-se .deberá : dilatar ia boca. del. niet 
ro 9 P^f^ que se pueda mas fádUnence 
tiraer con la tenaza y ligarse? Respon- 
dan los profesores. 

. Si el pólipo cuelga por fuera de la 
vulva ' se liga Cáeilmente cpa . un hil« 
e«Mrádo ; y si el pedículo es muy grue^ 
so 9 se pasa por él una aguja con dos 
bHo^ UÍego se mteveil las diversas par- 
tes que. esitáo apretadas con los dos ca- 
bos de hilo por cima de la ligadura. 

£« Del pólipo del seno maxilar. 

Vredisposicim. La esqujsita seosibilí^ 
dad 4e la membrana mucosa que tapiz» 
el;\sejio maxilar. 

Causa ocasionaL Los frecuentes res-, 
ñríado^. : 

Síraomaf. Tumor duro, que crece rá« 
pi4ameiite y ocupa toda la cavidad del 
seao maxilar 9 qu^ luego se entiende á 
las narices y comprime ^ sus^ buesos , ú 
obstruye su conducto ; áltimameute, fís- 
tula jcmto al borde del alveolo corres- 
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poQ^iente , por la qae late nda parte del 
poUpo ; y 4t afai la incomodidad , do« 
lor &c. 

Duraciaih Esta enfermedad ea c^^íca. . 
:^ Terminacim. Debe temerse mucho el 
cáncer. 

Diagnóstico^ El poKpo qué se forma 
W el .seno maxilar al priotipioj «es^'d!^. 
ficil áe conocerse; pero ouando ya tt 
grande todos le conocen f aun los mas 
ignorantes* » **' ■ - • 

Pronóstico. Esta especie de pólipo a- 
tormenta del mismo modo que si estu- 
viese en las narices; pero es mas dlficil 
de curarse. . . / > . 

Curación» Antes de todo debe prbpa*-' 
rarse jú enfermo. Después cortando 1^ 
carne y perforando la' páred/anterior del 
seno, se corta la mayor parte del pólipo 
con uo bisturí corvo. Alguna vez e/éon- 
veiu^nte sacar muchos dientes para que 
haya una abertura mayor. Hecho estp» 
se lleúa de hilas la cavidad del seno» 
para, detener el Ímpetu de la sangre.tBo»^ 
eo ide^pu^ :se eonsomen con el cauterio 
las reliquias del sarcoma. Si aprieta^ el^ 
dolor ó la inflamación > son necesarios 
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los símiñpg^Qíis^ j sí'él po!íp0 retofia¿ 
setle p^rssgmni iattépidñ é infatigable-, 
mente con ei fMego y con el hierro, has-r 
W, qíje se destrayá fftdicalmente. Últi- 
l^amente , U herida, se cura después d^ 
deprimida la pared del seno, y qued^ 
$ol9^^i«Ce la d^oiriondád de la cara, ; 0« 
pfiííacif)i| hoftíblp Ü pero la anioa que 
puede curar é los enfermos. 

§. III. Dd escirro 6 endarecimiema del 

^r < ^\- / titiis^ 

Al endurecimbptp del cutis pei^oQe^ 
cen la verruga , el callo > el clavo y la 
veg^ítacíoa venérea» 

) A. De:U verruga. 

. P)^edf,f/'Oiíc¿ofi. La testura delgadísi- 
ma del cutis , como suele ser ea aquellos 
que son de temperameoro linfático. 

Causas ocasionales. Cualquiera írrita^ 
cioii;. el trabajo de amaos duro; la cotti-^ 
presión j los roces > foer tes ; el desaseo y 
ci frió. 

Síntomas. Tumor irregular ,. áspero A 
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iriru^aito ; con' pediAilo' 6^«lA W^ \\ié 
nace muchas ^eces '^c^ ei A9ts<y ^^ii§ 
manos y 4e ios ájsdás ,^ y poca:^' víeldé^ ett 
la palma, Jndo{)snte> y ^ue tiene él eó^^ 
natural^det cutis. - ^ ' ^^^ -^ 

Terminación. Algujaay^vezaénc^ íntíjí 
pocas 9 ^ c^e la veiriigáí por sí sóiav - ' ^ 

Diagnóstico. £st^ c^oie -de «útíicfi^ 
está á la vista. 

Pronóstico. La ^eíruga* presenta me- 
nos peligro que deformidad. Irritándola 
puede- pa$ar á cáneei ; \(te lo cuat^^^ay 
algunos ejeáipiares^ "^ - - " - 

BrecíHKiones. Unos mandan lib!^ las 
manos rde la impresión de4 crabr f def" 
frío, y, otros que ^se laven á menudo. 

Curiuion. jLos retnediois son el' hierfo' 
y el fuego. Porque la verruga se ^üede 
esrtrpac enterameme x^yn la puma^'^del 
bisturí. Pero : cuando el paciente ^iené' 
miedo á este instpomento, se usáráh fós^ 
cáu9¿ic6s>; cuales son «1 ácido nítd^y el 
muriate 4e antimonio I^uido , la pdtasa 
ó la' sósav porifícada 4e^alre ^ ó fo^^ife'^^ 
dra cáustica, - ' í.,.: . r ; «' 

Operación. Antes de todo se pénate 
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al rededor' de? laMrtteiga m .etíit*wttí 
^g|ij^Cpa4ot» píMFa foe no ^ pueda dañar: 
^1 cQtís 11141364^50. ;Itji^a:5e aplica una 
ó.HiJp^ ;Yece;s €l í€áii«t¡«o por el agujero 
del emplasto, hasta qu$ la veringa esté, 
radicalmente q.i#fá3ad^. Por ultimo > se 
ppae fi|i :e^DaplastQ que promueva la.su^ 
puracj^i^:, aparar qpe -cay éodose la costra 
sf3^i^atr4ce U hejida» 

B. De^ la oalhsidad. 

. J?ii%dispasidÍQn. ,L3t dtlícsiátztL dd cu- 
tis y su e^isita sensibilidad. . 

; Causas: úcasi^ahs^' La compre^Ioa 
cont'mua, el roce.fuierte y áspero, como 
sucede en aquellos qyc ; trabajan diaria- 
m^ut?^ ea pbras ájixtusi especialmente en 
las ojipcánicasé , v. 

Sm^omas. Dureza: Ktayor Q menor del 
cutis ¿ y de? aquí el entorpecidaietíto y 
embotamiento 4^1 taeíOi 

Duración. Él caUo duta muchísimo. 

Termiri^ion. El cutis^ de Us manos 
endi^rf cido^ se ablanda cesando el trá-. 
bajo 9 pero nunca recobra su antigua 
finura. 
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Diagnostico, La xalksldad del cutis 
está á la vista. - 

. Prmóftico. Se debe temer la pérdida 
del tacto. 

Precauciones. Si la» facultades del en- 
fermo lo permiten se abstendrá de las 
artes mecánicas y de los trabajos duros. 

Curación. Es convetíiente meter mu- 
chísimas veces la parte del cuerpo cuyo 
catis se ha endurecido, en salvado coci<- 
do en agua para (jue se ablande ; y si 
aprieta el dolor se aplicarán fomentos del 
cocimiento de cabezas de adormidera. 

C. Del clavo ó gemursa. 

Predisposición, f-a estructura delgada 
y delicada de los pies« 

Causas ocasionales. Los calzados es-a- 
trechos ó muy duros, "con que suelen 
comprimirse ó apretarse los pies , espe- 
cialmente entre los caminantes que van 
á pie. 

Síntomas. Tubércalp muy duro y muy 
molesto, cuya parte mas alta nace en. 
el cutis del pie , semejante á la cabeza 
de un clavo , y la raiz penetra hasta ios 
TOMO ir. . H^ 

Digitized byAoOOQlC 



"4 

tendones ó hasta el períosteo. 

Duración. Dura mucho tiempo. 

Terminación. El cutis de los pies en- 
durecido 9 suele ablandarse quitando la 
compresión ó apretadura ; pero nunca 
puede recobrar su antigua organización. 

Diagnóstico. Este género de mal se 
conoce bastante por su estímulo acre. 

Pronóstico. Es menos peligroso que 
doloroso. Pero se deben temer la defor* 
midad de los pies, el ankilosis de los 
artejos , y la dificultad de andar. 

Precauciones. Gástense los calzados 
proporcionados á los , pies para que no 
dañen. 

Curación. Se meterá muchísimas veces 
el pie en agua tibia para que se ablande 
el cutis. Luego si el clavo ocupa la parte 
mas superficial del cutis se debe arran- 
car con las uñas, y si tiene la raiz ma$ 
honda debe sacarse de raiz ; pero con 
el cuidado de no ofender los tendones ó 
el periosteo. Después se pone encima de 
la h¿ri<Ía un poco de diaquilon ; y si el 
clavo retoña , se le perseguirá con el 
hierro. 
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' D. De la vegetación venérea. 

'Predisposición* La finura de la piel, 
cual suele observarse en las partes ge- 
nitales. 

Causas ocasionales. El vrcío venéreo 
con el cual se irrita el cutis. 

Síntomas. Cai'nosidad ¿{ue nace en los 
genitales semejante á la cresta de gallo, 
á un higo , á ua puerro ó al condiloma 
ó á la coliñor; dolor pequeiro ó ninguno. 

Duración. Ninguna cosa hay que du- 
re mas que la vegetación Venérea. 

Terminación. Pocas veces hay resolu- 
ción y muchas exuiceracion. 

Diagnóstico. Deben tener cuidado los 
médicos para no confundir la vegetación 
venérea con la que proviene de otra 
causa. Es pues conveniente saber si el 
enfermo ha tenida algud comercio impu- 
ro ; y ademas se ha de examinar si la 
Vegetación es dura y arrugada ; si duele 
y S(i arroja sangre en rozándola aunque 
sea muy poco ; las cuales cosas excitan 
la sospecha de la lúe venérea. 

íronóstico La vegetación venérea es 
« é • 
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tanto mas difícil de curarse , cuanto mas 
antigua ; y cuanto peor es la constitu- 
ción del enfermo ó mas endeble. 

Precauciones. A cada paso se encuen- 
tran muchas cosas celebradas por los cu- 
randeros como preservativos del conta- 
gio venéreo.' Pero sin razón ; porque su 
eficacia no está comprobada con ningu- 
nos testimonios ó pocos , é inciertos. Y 
así, los que mejor y mas seguramente 
se p/ecaven son aquellos que huyen el 
comercio torpe de las mugeres mundanas» 

Curación. La vegetación venérea ó es 
reciente ó antigua. La primera se cura 
con los cáusticos ligeros , á saber , el 
alumbre , ó con el oxido de mercurio ro- 
jo ó con la sabina hecha polvo ; fa se- 
gunda , que muchas veces es rebelde , se 
corta con las tijeras ó con el bisturí. 
Ambas requieren el uso interno ó exter- 
no del mercurio ; porque si no se debe 
temer que retoñarán. 

§ IV. Del escirro ó endurecimiento de 
los humores. 

' Ninguno se ha atrevido i negar que 
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los humores se pueden endurecer ó po- 
nerse sólidos. Pero si alguno dudase de 
esto, que considere la lupia, el ganglion^ 
la dureza opaca del cristalino , y las d¡^ 
fetentes especies de cálculos. Y si no se 
convence con esto, es necesario, compa- 
decerse de que esté tan ciego ó que ca^ 

rezca de sentido común. 

) 

A. De la lupia. 

Sinonimia. Meliceris , atheroma , es* 
teatoma, lipoma de los griegos ; topo, 
galápago de algunos autores ; loupe de 
los franceses. 

La lupia está contenida en un kiste^' 
ó crece debajo del cutis. La predisposi- 
ción para ambos es una misma , pero la 
causa ocasional es diversa. 

Predisposición. El temperamento lin- 
fático, ¿se puede sospechar que lo sea la 
diátesis hereditaria cuando padecen esta 
enfermedad todos, ó los mas individuos 
de una familia ? 

Causas ocasionales. La lupia contenida 
en un kiste, nace espontáneamente; y el 
principio que produce el otro es esterior, 
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á sab^r, la herida, contusión, roce &c. 
Asiento. Ei tejido celular subcutáneo* 
Síntomas, i.^ Comunes. Tumor regu*- 
larménte, circunscripto, oblongo 9 solo ó 
muchos 9 mayor ó menor j movible , de 
varias figuras , blando ó renitente , sin 
dolor ni calor, que conserva el color na-» 
tural del cutis , con pedículo ó sin éU/ 

2.0 Propios. A. Del meliceris. Tumor 
contenido en kiste, blando , ñuctuante, 
elástico , (jue cede á la compresión y que 
se vuelve á levantar inmediatamente que 
falta esta. B. Del ateroma^ Tumor tam- 
bién encerrado en kiste, pero menos du-* 
ro y ma$ semejante á la pasta , y qu^ 
recobra mas tarde su antigua figura. C, 
Del esteatoma. Tumor mayor ó ipenpr^ 
duro, desigual , que se mueve tocándola, 
con el dedo , poco elástico , ó que se 
puede comprimir poco y compuesto de 
muchos lóbulos unidos entre si. D. D^i 
] lipoma^ Tumor por lo regular muy gran- 
de , blando , flojo , elástico , pero no re-^ 
nirente , alguna vez con pedículo, pero 
suave al tacto. E. Del topo ó galápago. 
Tumor semejante á los dichos animales, 
sobre una base ancha, poco elevado, po^ 
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cas veces con pedículo, y cuyo asiento 
es debajo de la piel' que está cubierta 
de pelo. 

Duración. La lupia crece rápida ó 
lentamente; y dura por toda la vida, ó 
sin adelantarse mas se muere con los 
enfermos* 

Terminación. Pocas veces se resuelve, 
algunas se inflama , se supura y se for- 
ma absceso ; se hace tina úlcera regular- 
mente fétida; fístula , esfoliacion del kis- 
te , el cual es expelido ; últimamente , se 
limpia y se forma una cicatriz sólida* El 
esteatoma cuando es antiguo puede pasar 
á escirro y cáncer. 

Diagnóstico. Los diferentes géneros 
de tumores congestos tienen muchas ve- 
ces tanta semejanza que apenas se dife*- 
rencia el utxo del otro. Alguna vez tam- 
bién pueden confundirlos los incautos 
con los escirros, especialmente si presen- 
ta renitencia y dureza. Pero en esto no 
debe ternerse ningún peligro , porque se 
requiere una misma curación en ambos 
casos. Pero la diferencia que hay entre 
el tumor congesto y el ñemon ó el abs<« 
ceso es bien patente. - 
♦ 
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Pronóstico. La lupia es ta.nto peor, 
cDaato mayor es; pues de ahí resulta la 
deformidad , molesta sensación de peso,- 
la compresión de los órganos inmediatos, 
cierta dificultad en las funciones &c. 

£1 meliceris y el ateroma son me« 
nos temibles que el esteatoma ó el lipo- 
ma i porque en aquellos nunca hay pe- 
ligró de cáncer, y en estos le hay algu- 
nas veces. 

Inspección. Disecada la lupia se pre-» 
sentan al escapel varios géneros 4ex>rga- 
nízacioneá y de materias. 

i.^ El meliceris y el ateroma se en- 
cuentran metidos en saco* ó encarcela- 
dos. Su kiste ó cárcel consta de las lá- 
minas del tejido celular sobrepuestas; cu- 
ya cara exterior y conveja está mas 6 
menos fuertemente adherida á las partes 
vecinas , mientras que la cavidad interna 
libre, suave, ó áspera, tiene cierta seme- 
janza con la superficie inflamada de las 
membranas serosas. Este saco es tanto 
mas grueso, cuanto mayor es el volumen 
de la lupia ; por eso el meliceris está 
encerrado en un kiste mas delgado que 
el ateroma. 
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iP El esteatoma y cl lipoma no pre- 
senta ninguna especie de saco , si no que 
se forman en las celdillas ó areolas del 
tejido celular subcutáneo dilatadas. Las 
cuales celdillas paralelas entre sí , y mas 
espesas en el pedículo que en medio del 
tumor , suelen hacerse ramosas lo mismo 
que los vasos. 

La materia de las lupias varía según 
w que está contenida en kiste, ó en el te- 
jido celular. 

En el primer caso , unas veces una 
sustancia clara y serosa , figura una hi- 
dropesía enkistada ; otras veces presenta 
el color de leche ó de sangre ; muchísi- 
mas veces una materia pegajosa está tan 
amarilla que se diria. que era un panal 
de miel j por lo que se íe da el hombre 
de meliceris ; algunas veces esta también 
es blanquecina, cenicienta, grumosa, y 
semejante al sebo disuelto ó á las puches; 
de aquí toma el nombre de ateroma. En 
ambas especies deJúpias se han encontrado 
mas de una vez pelos diferentes en lon- 
gitud , en densidad y color, á veces suel- 
tos, y á^veceá pegados á la cavidad del 
kiste. 
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En el segundo caso , cuando no hay 
ningún saco , unas veces se llenan las 
celdillas del tejido celular de una gordu- 
ra degenerada , blanca y dura, y junta- 
mente de una cantidad mayor ó menor 
de linfa i y de ahí, el esteatoma i otras 
veces la materia adiposa, semejante á la 
natural , tiene un poco mas de espesura; 
y de aquí el lipoma^ 

JDe aquí se manifiesta claramente la 
equivocación de aquellos qqe atribuyen 
la formación de las lupias á la obstruc« 
cion de las glándulas subcutáneas ; pues 
esta opinión es poco conforme á las re- 
glas de anatomía y físiológia. Y es mu- 
cho mas verosímil que la causa de estos 
tumores es la secrecipn del tejido celu- 
lar alterada. Pero ¿de dónde viene la 
corrupción de la materia derramada ? ¿ De 
dónde los pelos mezclados algunas veces 
con ella 2 Esto está todavía enteramente 

OCUltQé 

Precauciones» La Iiipia contenida en 
el kiste no se puede precaver , porque 
nace espontáneamente ; la causa de la 
otra puede evitarse mas fácilmente por- 
gue es esterna. 
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' GuraHon. Se proponen mochos reme- 
dios contra las lupias. Pues los maestros 
del arte mandan resorverle ó compri- 
mirle , ó bacer incisiones ^ magullarle^ 
quemarle , apretarle , estirparie ó ampu- 
tarle. Algunos también se deierminaroa 
á irritarle para mover la inflamación y 
la supuración ; pero no hay un método 
general , sino K}ue es necesaria una cura« 
cion diferente ^ según las varias especies 
de lupias, su grandor» situación ó figura* 
iP La resolución y la compresión %t 
pueden ibtentar contra una lupia recien- 
te y pec^ueBa. Para lo cual se le pone 
encima una compresa mojada en una di- 
solución de plomo » 6 aromática , ó de 
alcohol, ó de alumbre ó de anmoniaco» 
y se sujeta bien apretada. El uso de este 
remedio es fácil cuando la lupia está 
inmediata, y encima de un hueso; pero 
su resultado es dudoso, 

zfi La incisión aprovecha cuando U 
lupia encerrada en el iciste no se puede 
estirp^r; porque esta o{ieracion abre sa- 
lida al fluido contenido. Después se llena 
de hilas la cavidad vacia, para que pro^ 
piuevan la supuración. Últimamente ^ se 
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uDen los lados del kiste ío tnístno que 
los del hidrocete. 

3.0 El magullamiento solo sirve cuan- 
do el melicetis ó ateroma ha salido en 
la vaina sinovial de algún tendón ; por- 
que esta especie de lupia , semejante al 
ganglion, pide una curación semejante á 
la de este. 

4.0 El cauterio es muy poco seguro, 
porque irrita ' la lupia y trae peligro de 
cáncer ; este pues , es de ninguna utili- 
dad contra los esteatomas, á no ser que 
sean muy pequeños , ó se puedan con- 
sumir con sola la aplicación de la potasa 
cáustica» Pero el cáustico es bastante efi- 
caz , cuando la lupia está .encerrada en 
el kiste. Porque entonces un pedazo de 
piedra cáustica puesta sobre el tumor 
quema el cutis , y juntamente una por- 
cioncilla del kiste ; de aquí se forma 
una costra, y cayéndose esta, se da sa- 
lida á la materia encerrada. En seguida 
se cae el saco á pedazos ; últimamente 
se forma una úlcera , y acabada la su- 
puración se cicatriza. 

5.0 Con la ligadura se pueden quitar 
los esteatomas , cuyo pedículo es muy 
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delgado ; pero se tendri cuidado de que 
la ligadura no cause un dolor fuerte. Pa« 
ra lo cual se la rodea al pedículo cqq 
emplasto aglutinimte.9 en. cuyo rededof 
se han puesto muchos, .pedamos de piedcn - 
cáustica. Y cuando está.quenyido el cutis, 
haciendo* ima « incisión en la costra., se a* 
prieta el pedículo icón un hilo. Algunos 
cortan primero los tegumentos coa el 
bisturí ;,,£ pero para, qué usan entonces de 
la ligadiora ? ¿Nq quita el hierro el ru« 
mor .coi^ mas prontitud , seguridad y me-» 
Qos eoolesúa que el hilo? 
I é^^ Lü estirpaciim^t^ muy usada, por- 
que cotiviene mucho á todas las especie^ 
¿e.Jiipuis., Y dsí í¡ el tumor e» pequeño, 
s$ cocteíSa ;IpSu¿egufpeatos á lo largo; 
$1 es muy grande^ á 1q largo y á lo an« 
cíio ; pero teniendo la precaución d^ no 
abrir al instante, el kiste; porque ya que 
al cicuJAQ<^ no le haga tardar mas,. alo 
menos al enfermo , le pqede producir; mo- 
lestia, porque saliendo la matevia sea--, 
plañan 4os lados: del saco y es muy di- 
ficil el .disecarlos. . Cortado el cutis se 
enganchará el kiste con las herina^, y se 
levantará paca poderla .separar mas ;fa« 
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ciltnente clel tejido celular; £a esto de^ 
ben DO tocarse io& nervios mayores , ios 
Vasos ú órganos , cuya lesión es>jeenilb(e; 
y si el tumor e^tá en los párpados ó en 
la fretite, se cortara siguiendo l^ direc- 
ción de las arrugas, para que quede me** 
nos deformidad; y si la raix del leíste 
está muy profunda ó inmediata 'A la ar-* 
ticuiacion , de modo que no sp ptí&ác 
estirpar tpda sin peligro, por lo míenos 
se "debe quitar la parte que se balta de- 
nudada ; y luego iknar de bilas el hueca 
de la parte restante, para mover 4a so* 
puracion. Y por último, se aproximarán 
]as partes que están por bajo de los pe- 
dazos de cutis cortados para que- se unan. 
7.0 La amptaaciún úursí '' perfectáftieQ^ 
re el esteatoma , que siendo muy grande 
está colgado de ún pedículo delgado. 
Porqfue si este tumor se estirpase, los te- 
gumentos del cutis serian mayores, que 
la dimensión de la herida ; lo cual im^ 
pediría la cicatrización. Es pues mas se-« 
guro amputar el tumor ; y luego se po- 
ne eticímá alguna cosa de aquellas que 
mueven la supuración. Lo mismo se ha 
de hacer también cuando los tegumentos 
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¿t la Iát>ia se corrompen ; ttt é^te caso 

se íe hace al tumor por ambos lados una 
incisión semi-ovalada» Pero cuando una 
lápia mediana está sóbire una base igual 
á ella ^ se estirpa radicalmente hacieti« 
do en el cutis una incisión en cruz ; ea 
seguida se aplican á la herida ya limpia 
los cuatro segmentos , de modo que se 
puedan unir con las carnes que est4a 
debajo. Si los vasos dan sangre se ligarán* 

SP La inflamación y supuración que 
sobrevienta naturalmente resuelven al- 
guna vez la lupia. En cuyo caso se pue- 
de aplrcaT algún resolutivo para que fa- 
vorezca á tan saludable esfuerzo de la 
naturaleza. Pero los maestros d$l art^ 
dudan si el mismo método se podría 
intentar cotí igual suceso. 

9.0 Lf0 inyecciorii puede tamVien cur 
rar la lupia encerrada en el kiste, cuan- 
do su materia es muy floida. Pata lo 
cual se mete por U parte mas baja dei 
tumor un trocar con su cánula. Después 
de evacuada la materia se hace en el 
ki^te una inyección dé vino mezclado con 
alcohol i y si la lupia es antigua y esrí 
encerrada en up saco duro» es bueno 
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emplear un poquito dé potasa cáiístíca 
disuelta en mucha agua. Y es coave- 
níeot^ comprimir con suavidad los íados 
del kiste lnñama4os , para, que se unan 
mas fácilmente. . , 

B. Peí ganglion. 

Así se -suele Jlamar un tumor conte- 
nido^n un kiste, que nace junto á las 
yaiíias de los tendones ó dentro; de ellas. 

Predisposición. ¿ Es el temperamento 
linfático ? 

Causas ocasionales. Un gran esfuerzo 
de los músculos, ó un cansancio estre^ 
mado ; muchas veces una causa oculta. 

Síntomas. Al priocipro tumor que a- 
penas se manifi^ta ^ y que luego crece 
poco á poco, y adquiere el grandor de 
una í^vel lana , y de un huevo, sin rubi- 
cunde*, calor, ni dolor , reluciente, re- 
niteuite , fluctuante y movible debajo del 
cutis. 

Duración. Este tumor es perenne. 

Terminación. No se refiere ningún 
ejemplar de haberse resuelto. 

•Vic^nóstico. £a los pies son raros los 
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gatíglídnés, y sd¿ frecuentes en él car- 

í>p V Jurtto á los tnásculoá extensores áé 

Jos dedos. Si - éreémos á los disectores^ 

está eticetrado eú^ uh saco cuyo gruesa 

es poco, y la cáYtdad está fleaa de un 

huoior claro , pegajoso y salado* 

' Pténóstko. El gánglíoa presenta 'me-í 

nos peligro que deformidad. Pero alguna 

vez comprime los tendones de modo y que 

Ves itn^^iát ' é ofende el mpviteientoí ; de 

aquí la molestia y-^t dolor. * 

Pretáúciené^.' St evitará la fatiga de 
los inéscalos ; f e& necesario ' abstenerse 
del movimiento ó trabajo fuerte. 
f'<€utacioft. La^ rotura del kiste se tien^ 
por el ttías^ seguró de todos los remedios. 

Putear lo cual , poniehdo el enfermo laf 
mafié lobre una cftiesá , unos hieren fuer- 
temente el gangtion con el puño, y otVoá 
coá-tiñ martillo ; algunos también te 
^mpritoen con 4os pulgares de ambas 
múüói /' -có!n^\m' fello ancho' envuelto 
^nt üú'ttÁ)^ fib cual clertaniente es i 
raasí i^JftriWiEí'y fieíÉielbüen resultado. Ma-^ 
g^lárda fel tuínbr y i*dto el kiste, se ^er- 
raihaí'el humSit encarcelado en lá vaina 
dei <#ftdtóí; éltifttótóient^ , cóhiptetan la 
TOMO II. I 
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cur^cípn tes friegas , y Jbft {óa^rat«$ 4Í8« 
cucieous ; y sí el tumQc qp ^ puede 
roapper convi<sne abrirl^j diespu^ se lie-» 
B^rá de hilas el kisre para, qiie tupvijéii- 
4qis^ sup^r Ación se og^ suf. Mo^« 

C D^ hwnor de los fglfc^l m«neos 

Sifmmi^ Pú^uIa^ .9^gr« ^ cutis; 
ronoe de los franoese^. f , 

CattXA. 2 ^s la secffcio^ ciiobU44 ¿e 
los folículos ? ¿U insolación | ¿6, I4 idi* 
presión 4«l ajre ? ^ > 

Sitio. Cqalqpiera» paft4 del ouorpoi 
especialníente la i^ara y las oarAcea^-oi 
donde ha^y machos folíqul,ós cu^^.eo$* 

Síntomas^ Al principio ningún ^iQQf^^ 
y solamente ciertas, asperezas ávin lo^ 
conductos de los folíalos » poco so^re^i^, 
lientes, un poco encarnadas con}9i las- qqe. 
presenta la piel dje ganso ^ y.cuyx^ puni>a 
en comprimiéndola t suelta^ ^una . ni^teria 
cilindrica, delgada, y ^niejaéfie: Al^elb<H: 

Adelantándose k enfermedad pí^rdoo^ 
el color las asperezas, y se.c^en ; y enr» 
toaf^es a|KM:e«e qn tumor yaria en m^ di? 
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máiiiofiés f stnáto f afdatiadó ^ qaé ape« 

HacUevaatii el cutis, bisado, y que coa*- 
secm poi: muchi! (ato kis señales de U 
CK^mpresíoo; adherido al cutis, pero se- 
paf!¿id^eciteraaienve de las partes que es- 
tita^debajo ; ea cuyo centro aparece ua 
dbttdo^o redondo , de ningua modo in- 
ñkauiioitú ulcerado {delgado por el re-- 
dedor^ cubierto de uoa materia algo ot- 
eara , y que se abre ; la cual sr se sepa- 
ra eoa^^l estilete dé la circunfereocia déf 
coaducto presenta* la «figura de un ta- 
pón ; y si se comprimea los lados del 
tuc¿o'r,'se saca ua humor amarillo ó al- 
go rOsc«iro^ y semejante al sebo coacrei 
tado^ Ulríf^acíleIfle^ kí cavidad^ del folí^ 
culo qMc sé tía vaciado , seF pone encac'* 
nada , y sus lados mas gruesos de lo. re- 
gutai" pt^sentan la' ffgui^ de ifti^ kiste. 
:iEtórí»rfoft. Perpetuidad»* * . 
Terminación. Deformidad did ciitís: 
Di^Aítibo. fiste^ género dc' eiiierti^e- 
da4^ ilo^ ti^né ninguna semejanza con la^ 
Mpía^enqUTstada. 

- Pftfnóstkoi líi'm^w ptüjfrQ, si>UnMNi- 

te i^etcia»')>icazon j y l^^Hglín^dotor^ cruel.! 

Camdon, $Q avraiíélúrá el ki^ ine^ 
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tiendo por el conducto abierto di^ él^fo^ 
liculo la punta corva de la espátula* Estoi 
tiene poca dificultad^, porque lo» lados 
del folículo mas gruesosr y espesos de (o 
regular^ estáa poco adheridos á la^^^r^ 
tes que le rodean. Algunos también uaaa 
de tos cáusticos para quemar el kiste if. 
exulcerar su cavidad. Pero este m^c^rdi^ 
curar es mas peligrosa q.ue el primeco4> 

D. Del endurecimiento del humor cr/i- 
t aliño. 

Este nombre significa la opaci4ad 
del humor cristalino ó de su cápsula ;vá 
la cual los griegos llaman^ hypoch^ftnüy 
los latinos sufusio^ y los franceses ca'^ 
taracte. 

Predisposición. Alguna vez uu yijcio 
hereditario; de aquí la catarata ¿odgé* 
nita del ojo. \ 

Causas ocasionales. La oftalmía fuer- 
te » 6 que afecta todo el globo del; c^; 
la cual suele nacer espontáneamente , 6 
producirse por el golpe, contusión y' he* 
rida i la vejez; eU abuso de los microsco* 
pios ; el mirar continua ó frecueotemea- 
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le otxjefos muy pequeños y relucientes} 

el resplandor ád sot, ó el ardor de la 
fombrb ; Ids lugares que estao siempre 
ciAiertosde nie^; la delitéscencia de U 
tifia f sarM , herpes y ó úlceras; el vicio 
venéreo y las escrófulas , el escorbuto ; el 
uxaim{$moy la .raquirís^ la artritis; el 
vapor del ácido hítcico , alguna vez una 
causa bculr^ ^' ^i 

Síntomas. Al principio obscurecí^ 
miento de la vista, que va poco á poco 
creciendo , como ^p ^ma nubécula , ó el 
humo se interpusiese entre el ojo y los 
objetos, ó como «i anduviesen volando 
ál rededor ' telarañiaís , insectos , pelusas 
blancas , ó p^gitlas. JDespbes cada dia 
menor impresión de la luz « Itesta que 
apenas se la puede distinguir de las tt^ 
nieblas , y no ^ advierte ninguna varie^ 
dad:4e colorea ;"' últimamente se cria un 
cuerpo opaco mas allá de la pupila, lo 
cual hace que lod rayos de la. luz no 
puedan llegará iari^tina. 

Duración, z Qué cosa hay mas du- 
radera que la cararata ? Pues suele cre- 
cer lentamente , envejecerse con los enfer- 
mos, y motif ik>n ellos, como las enfer* 
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medadet cróa¡c49.' ;- ^ - o *»: 

Terminación. I^a cegU4^ra< vj- • : 

ZjíÍAgaojríco. £$te género <4c eofttmtf^ 
dad se distingue sin ái^oult^id de oteo. Pe^ 
ro sus varías especies s^ difereooian pos 
la situación 9 densidad ,. color , antigüedad^ 
movilidad, y t^mbi^a poi^ la repetkíoa 
ó recaida. ; . . i *. * . / 

u^ Alguna vez queda .d cristaitno 
con su densidad y trasp^repcja » miiéotras 
que su capsula ) ó la tnetnbrána de que 
está rodeado aparece opaoa y blancañien*» 
te rayada; de aquí tom^ el nombre lá 
catarata de capsular^ 6 .membranosa. > 

2fi Alguna Yt% es tantas la densidad 
del cristalino, que se /aproxima á la del 
cuerno, ó. á la de la piedra: en cfuyx) can 
so aquel cuerpo dista poco dd iris.^ y I^ 
pupila contraída 9£géw$ se mueve ; Otras 
veces es tanta la blandura; del críst4l¡no,> 
que se parece al qu^o ,; q á las puches^ 
ó á una .materia blanca^ lechosa , ó pu- 
riforme : pero entonces ^s -mayor la di- 
latación de la pupila 9 y ja . contracción 
mas tarda; el cristaliqo Uixibien maspró-r 
ximo al iris aparece con^vexo ; de. aquí v 
la catarata unas veces ;^ llama sólida 
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^Mrai Mtas hldñda 6 fluida , y otras 

{ %fiíki9¡Xí3iO él «sristáltüd U {>oné óf>a* 
ev sctele tdflRíar tarids (íotoíes; de aquí 
la catarata hlanta ^ cenicienta ^ de c^or dé 
nmrgariia ^ píatetíáa ^ amatitla , verdosa^ 
negra ^ de <&lor de cobre ^ €n figura^de es^ 
trelta\f úcmaladii , myttáá. 

4.^ O cotMéttda á pótiérse épúco el 
eristtflmo i ó^KTce ya tiempo que ló esta- 
ba: de aquí la catarata se tlama reciente 
á antigua , madura ó tío madura 5 perfec^ 
ta ó imperfecta , Según ^qué hay ceguera^ 
6 queda aiguíia sensación de resplandor. 
De aquí también la catarata toma el nonw 
hnút corígéfáta , ó accidental. 

^fi No solamente se pone opaco siem- 
pre el humor cristalino , sino también al- 
gunas veces hay amaurosis* De aquí vie- 
ne una grandísima dilatación qc la pupi- 
la i^ la contracción del iris, su inmobili- 
dad, y la ceguera completa. Alguna Vez 
también el cerco de la pupila contraido 
tstá adherido enteramente , ó en parte 
á la capsula del cristalino :/ De donde re- 
sulta la deformidad de la pupila , y el no 
poderse mover nada y 6 muy poco. En 

Digitized by VjOOQiC 



13^ 

cuyo caso , si se tñintl <^,por clrk4o;# 
no se puede observar ntoguo vaci^v ¿r 
casi oíoguiío ^Dtre el iris iy «1 cri^Uno: y 
por esQ la. cataralta 9^ liaría sinífUj ó cohk 
piteada^ libre y ó ádheridam 

6P AiguBa Yez el cristalino jdeprkm* 
do se levanta con su propio movimieiito»: 
y vuelve á su $itio antiguo; y entonces 
la catarata se llama plástica ^ y /recidiva; 
otras veces el crist^tlinp obedece al oÉovt* 
miento de la cabeza en frotando los ^párt^ 
pados» arriiBándoIos «I uno al otro.^ 4 
apartándolos > y se inclina acia ariiba,a- 
bajo, ó á los lados ^ de ahí la catarata 
inclinada ó vacüante.- ^ 

ProHósiíco. La catarata es tanto mas 
fácil de curar, cuanto menor y ttiassim- 
pie es ; cuanto mejor es la constitucioa 
del enfermo; la edad mas próitíma á la 
juventud; la causa mas leve, y viceversa. 

f .0 Si en el ojo hay alguna lesión; si 
la catarata es grande;. si la córnea perdió 
ya la trasparencia; si ^1 enfermo goza, 
popa salud, ó padece amaurosis, ó es vte« 
ja; si el cristalino se obscurece pronta-».' 
mente , especiaknente habiéndose suprnni- 
do los ef internas , en la fuejcza át la go^ 
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sa es desesperada. :^ c 
. ;a>^ Ko consuela taÉDpóco. una fiaofian- 
%a mayíK si-^el cuerpo está infestado, de 
raquirif^ $ . escrófulaa ^^ lúe venérea f cáo^ 
€sr &c. 9 6 la oftálmia es perpetua ^ ó la 
catarata vi^ne despues.de dolores fuertes 
jde cdboza» f}e las cejas, y del ojo*. 
cr... ^^i JEs dudosa la terminación.^ si la 
pu^i^ocontraída ^ xaecrada enteramente 
cubre al xrittalino; y si el cerco dd iría 
9e ha Aimdo con la captula cristalina. 

Prtf0aticíonex»:Xajcaurata del ;cristai¡-» 
no, íouaodo es bereditiM^ia) es casi incura^ 
ble: en todo> casó. se. tendrá mucho .&ai^ 
4adoideino irriiar lo^ojos^ ó que.no des- 
fallezcan de puro cansados. Pps tanto se 
les debe advertir á los literatos que no 
se dediquen demasiado á los libros y espe- . 
cialmente á los de impresión menuda; á 
los horneros, vidrieros y babicai|tte& de 
las. regiones cálidas , ó las que están cu-* 
biertastde nieve que cubran los ojos coa. 
ufl veto^ con el msíl puedan templarse el 
resplandor de. la lu9&9 y el ardor del £ue^ 
gou Si el cuecpa. está jEnanchado con al-^ 
gun vicio y se desarraJIgatá para que des« 
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pues ino aféete ilüHt^tíSy mi cMse la m-^ 

curidad de la lente cristatfoa. 

tkttxieim. BaU^ ptiíMiplQSf&ié^CeU 
id, la catarata se desvanece obser^atiito 
ciertas cosas» £s coqvtoientd saograr^de 
la frente ó 4e Jas narices y ^eouh? las 
Taias de las síen^ y apartar la pituita cott 
gárgaras y fumigar IcMs ojos , ó untarlos 
coajuedícitiivs acres^ El mejor altotento 
es el que adelgaaa** ia pituita^ Pero pareé 
ce qét ha sido^ una cosa desesperada , y 
que jodaivía lo ser^ cuando la catarata es 
muy antigxta* No obstante, se celebran 
algunos > remedios y á los cuales el vulgo 
crédulo atribuye t^a eficacia vei'dadera-^ 
mente admirable; puds unos refieren que 
se iia; disipado ta opacidad dé la 4ente 
cristalina con la quina y con la corteza 
del leño sasafráé hechos pólvo> y unidos 
con la cantidad siificiente de jarave co^ 
mui>; y oti^os^ con el estracto del byoscia- 
mo. Cera la virtud tan grande de estos 
remedios está en duda , porque no cons- 
ta por ninguna observación ó esperiencia. 
¿Se /cora la cat^i^a venérea del hi|- 
mor cristalino co^ ei mercurio? la es-* 
crofulosa ó la beática con las prepa^ 
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ciadas > coó el : e$tnifiko 4^ guayaco ,: ; y 4Íe 
^apoo^ I y ¿unbaa ico» él aicatate .de 
pounsAi CCA el jesteaclQ Ide la escrofulá« 
m^iQ fon la quióa ¿oo el estracto^^ 
ckiKa> ^f la, adrinítira>¿coa d esuáeta 
de la f»¿$atUa ó del aéoaUo? A cerw 
ea 4e estos taoibiea guardan sileocio los 
médicos y ciiujanosjEaaaosoa. Luego U 
operacuHt es eí'noíoei yrx»noc¡dQ[ ircuid-» 
dio. P^roaotes deiienipcendefla se has 
de hacer algunas ;^¿áas«. Fura 16 .caal 
es bieM .sangraf.>' it Jbay abimdandA 
de saLfi^re ; también^.! se. pueden dav \^ 
amacgos^ ó algún detergente f si las prí- 
mepas vjas e^an sueia& ..se .necesita :el 
emétjcosó purgante-^, y &t molesta á los 
ojos una oftainsia contiona es; conven ien^ 
te usar lOiS' dierivattvos'^ entonces los maes< 
txioi»^ áñ\ Mtt mandan ^que se estimule 
con vejigatorios é cotr« sedales la fosa, 
inferior del cuelio. . í ^ i . 

. 0¡^rap(m» Dos métodj^ han inven* 
tado io$ médicas: oculistas ; con el uno 
se abate el cri^taltoo ^ y don el otro se* 
«strae. Para ninguno de Jos dos es muy 
aproposito» que el o^o isea pequeñq ni. 
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cóncavo ; m : ratnpoco es iména empi^eA^ 
d¿r /ninguoa de Jes dos. antes de q[ue en 
ambos cgos ' esté 'fovniada la catar&ta. 
También antes debe et enfermo usar dé 
poco alimento , y los dos ó tres días im- 
mediatos beber sote agua , y el dia an-^ 
tes de la operación^ ab¿»teQer se m^s. 

].^ Para abatir 'el cristalino, ^ su 
cápsula basta im solo instrumento : este 
#5 la -aguja que inventó , y que asuele 
usar el célebre ^Scarpa. Se colocará pues^ 
como dice Ce/io, el paciente en una si- 
Ua vuelto de caca ál operador , tñ un la- 
£^ clara, contra la luz, de modo que 
el cirujano: esté sentado un poco mas al« ' 
to ; y por detras nn ayudante sujete la 
cabeza del enferma, para que no se mue- 
va. Y aun también el mismo ojo que se 
<:ura se hará que esté mas inmóvil , cu- 
briendo el otro con un velo y atantole. Mas^ 
el ojo izquierdo debe curarse con la ma-^ 
no derecha, y el derecho con la izquier- 
da. Entonces el ayudante levanta el par-* 
pado superior con el dedo índice , y el 
de enmedio; luego metiendo las .yemas 
d^ ambos dedos debajo del arco de la ór- 
bita $ hace una^ ligera compresión entre 
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eV pár{{ada y el gI<3(bo del ojo. 

Dtspoestas las cos^s de este iródcv 
CQ^e ek cirujano U aguja coa los tres ppi^^ 
DüPfQsdfdos de la nihoo, como si fuese 
una ptuma.deescribm Luego la mete e^ 
k. e^lerÁbtca perpeadioulartnente á dis« 
trocía f^como .de dosJíneas de 1^ ¿6rii^a> 
teasparetite 5 «guiendd el diámetro tras ^ 
versal det iojo; i Aú 4:raipasa {a • escleróti- 
ca y la coroides , y la retina , y penetra 
á iá-cimáiá posterior del ojo* 
. . ;Cüindb ^ya/se jve por Ja pupila ia* 
puQta;id&(la ^agujár^ se debe tirar acia 
at0kSy :yi^ mango sé torcerá -de modo que 
la^ti^a:ieaca de la:9guja vuelta ácí^ aba- 
jp coi^ri^ipooda al cristalino.' Hecho esto, 
el c|ru|ítK> te :saciide: Ugerámeote y le 
baja ief «Atando el mango del instrumen* 
to; luego ülevaada.ácta adelante , ^d mis« 
036 itumgo empu|a acia atrás al criataílino» 
y le dava en eF humor vitreo, i Ultima-- 
m»te habiéndole detenido allí por «spa;.^ 
cío de. un iQinuto, saca la aguja. 
.. Alinas veces está/ tan blando. el hw* 
mor i^ristalino que seisale cuando .se ha-** 
ce la.ittcision en la icápsula , y eáturbia 
al : ;huQ»Qr aquosoí; ;á ^ veces tajnbien los- 
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fragmentos de íw cípépla se qüedfmqpsí^ 
^üdo^ poT t¿da$ partes en «Ittii^ó^ hu- 
mor. Pero estás* c^sai^no ^quitaní-iaiaespe-* 
ranxa 4e reoobrav la i vüta > pohjáe poe^ 
den disiparse reábsorVíénidosi?.xír¿:-ji'; tr - 
* 2.0 Para ewwidDT^i. pristitónoi jjp sd 
^psuhi f se necesitan^ ^s ^imtpottiantas^^ 
el ono^ara cortar bi comea trasparente,; 
y el otro para iancápCfula deLrhlimor 

CrístaUtlO. r\ ^ , :;:o i: /■ 

Dispuesto* todi» €onn> se díj«rj[rrü»^ 
toímae( cirujano et cuchillo ^-WenseL 
lluego pone el codo spbre la rodilla ptf^-. 
ra teiier la mano^ mas firme; ^£titoflceiB 
mete perpendícularus^td \k punta» ^4eit 
instrumento ea: la: icórnea tra^panrateí/ 
como á cosa de una' línea 6 nie<^'4d io- 
bbfieo del oj6 ó de^ >ía ésderótíe^V'^ ^^' 
poon por cima de la^e^remidad ^^erit]»^ 
deir diámetro transversaf; Tcasp^ttuia - la*^ 
córnea^ tura el mango del cuchrUo> áéisi' 
atrás coa lentitud 9 y^cn^e su hoja 6bii»¿^ 
cuamente entre el iris y ia córcfea ^haid^ 
tftj llegar al punto* opuesto- de la^u^óAnea, 
un poco por bajdvdc la' jextreínidad kiu^ 
terna;^! diámetrp* 4:Fahsversal. Tras^a^ 
sa^ 1 ya ei ojo , ^Ue w l^í^iio^ del ^euohi««* 



Digitized by VjOOQIC 



H3 
}}i^4fíWam€^ y acUtat4r> élmptleoblH 
cmmefít^ mx punta ím% i» nurix , pam 
^rtar el borde iof^rlar áé^ la rótnea» 

Si at tkmpo 4e btiíir.Ui parte. exte^ 
rior de la córqe^ 9 WWffi et psícknto el 
ojo. icia I9» naris r s«r 1^ a4irertif 4> «I ina«i 
tjitMfi qq« piire á* U smü ¡noiecUfta; y 
Qo sf leamen^ará ápinipor na4a hasta que 
pr^|i(e^l ojo i(Kbp?tl; y si eLifid aale 
al ewiHAtfo al i^Gbiüo« 40 aguard^cá 4 
qti^ ^ YA^f Iva á ^^ prjofi^o sitÍQ. Pana la 
cual ^a xoov«aÍ9at/^ afi^ioar suaYeitieBti& 
c^l 4^a ak <^9^ . . . > 

,£fi^ 9ec5wrí0 lewMar el aegmefibo^or 
comea cortada para que se ptttda mcceo 
B9Pi 1* páfftia el kUtitonw iáiieota4Qi poc 
el J9gAiiÍQ$o. léof^i 6 la üguja de Scar^> 
pUy k ^\ «calpel 4ft Tmm % ó otro Jm— 
txim9f40i^ cQt^ el. ^ml) se rampa la osáp^^j 
sulla .4^: oc^tatioQ» H^bO; esto w cotmc 
priwB;^ Ifgefani^^c^.^ ojo , .pa»^¿chfl£ 
f4Kr% j¿ m^t^y^^.i:WJOt e% 'Reoc;aario(jCtÜN^ 
da49t^ 9§^^ ^% ^^' ^^8^' juDtajaefÉte' eL 
vitfooi^ )o cual ín)p^i^:i^.TSiicrtocdie«] 
«ef 4ftr-4^ Ja oper%c¡pu¿ v in ^ 

- Sícnimido el cri^taU^o^ q/i^im^vi^^ 
M fewa^ppm > i^Üca. qua. ^y ca^^^^ 
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ea U-< Mtfmbratfá;' Eitfoáces sé qfarimriití 

con cttMadtf los frai^mentos de ta cápsu- 
la , tnetkodl» Uf fCdáieilia por lá pepito 
para que no hngklan 4a entrada á la luz; 
y si la lente driittiliiul es blanda o se 
pnede' dosmeniizar , • se extraerán - cob sua-^ 
vidad sus fragme^os'^dé Sú projpio^ iithf 
6 4e lasaos cámara» del ojo. Alguna ^ez 
también: » pero podaü , después ídíe ^xtraK- 
do el cristalino se osctit^ce^u üá^étüft'de 
ral modo j que aparece ^una nuei/^ {ñáHl^' 
día deivás de Itf pipila. Cuandd^e^ó ¿U-' 
cede se debe cortar otra vtz- Ui¿ tátdtdtf* 
y'<)nitafse la cata^ü»^ qoe ha tUetio á 
prodocirse. ^ - • ' '**' 

.. ;£/«6 profesares prudentes no ^tii^rea 
qoe^ ciire la i^atarata de uof dja át^& de 
queden áímbos estén ifiáfdnrás. Pero cuan- 
do se teeurre aA ótéeodo de la extrac- 
oion? es conveniente abrir primero ^as' 
dos córneas:, y luegb^ extraer tos 4os'CrisH 
taüoos^ Porqod abtí«ndo la corneal t'de' 
uno de- los dos ojos-, sí-sie extrae ell Círls-^- 
tatinoulei mismo taát>;, puieden sobreve- 
nir náusea y vomitó] xruaüdo'se Tdmpe 
IñcÓKtási ^l ^nto^y '^ el 

pcltgf* 4e que «^ aginéis ^Vy^^á «e 
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delrcame él humor vitreo. 

Acabada la operación, se pondrá el 
enfermo en la cama boca arriba ^ pero 
con la cabeza baja para que no pueda 
salir nada de los ojos. Luego se pondráa 
encitpa unas planchuelas y compresas fi- 
nas 9 y sujetaráb con una moderada com- 
presión ; y para la iaSamacion es sufí^ 
cíente el fomentar ó mojar blandamente 
los párpados con agua tibia todos los 
dias.^ Mientras tanto, es necesaria la qure^ 
tud y la dieta; al dia siiguiénte es buenp 
dar comida diluente y liquida , para que 
no trabajen las mandíbulas. Después ca^ 
da dia se le darán al enfermo alimentos 
mas nutritivos. Acia el *d¡a décimo sue- 
len unirse las heridas , y reparado el hu- 
mor acuoso 9 recobran los ojos su anti- 
gua perspicacia y fa facultad d^ distin;- 
guir los objetos. Entonces pueden abrirse 
sin peligro, para que poco á poco se va- 
yan acostombrando á la impresión de 
la luz. 

¿Cuál de los métodos dichos merece 
la preferencia? Todavía no está decidi- 
do. Porque lautilickd yjas eícefencias 
de ambos son alabadas, al mismaitiénm 

TOMO II. K 
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po que se consideran sus defectos e m* 
convenientes. Ciertamente que el abatí*^ 
miento del cristalino es poco difícil y pe- 
ro presenta el peligro de la recaída, y 
reproducción de la catarata; del cual ca- 
rece el método de la extracción , pero en 
este se puede temer que se derrame el 
humor vitreo; lo cual es causa de 4a ce- 
guera./ En el uno hay un escollo » en el 
otro un precipicio. Ambos los evitará el 
que posea tanta destreza en el arte, que 
pueda ejecutar sí es necesaria cualquiera 
de los dos con prontitud, seguridad y 
agrado. 

E. De los cálculos. 

La saliva , la bilis , los excrementos, 
la orina &c. , se concretan y condeasaa 
á vecies de modo que se petrifican. De 
aqui varios géneros de cálculos, de los 
cuales hablarénlos ahora. 

a. Del cálculo salival X 

Predisposición. ¿Es el temperamento 
linfátko? 
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Causas ocasionaks. La obstrucción de 
las glándulas que segregan la saliva, q. 
de los conductos que la excretan ; de ahí 
1& estancación de la saliva , la evapora- 
ción de su parte mas fluida , y la con« 
crecion de la restante. 

Síntomas* Tumor mayor ó menor, 
desigual, áspero | dufo , que ocupa el 
conducto salival. 

Duración. El cálculo salival se engen-* 
dra lentamente, y luego dura muchísi- 
mo tiempo. 

Terminación. Unas veces se resuelve 
espontáneamente 6 sale , otras se detie- 
ne encajado fuertemente, é impide la 
excreción de la saliva ; de donde viene 
la irritación , la inflamación , la supura- 
ción; algunas veces la rotura del con- 
ducto salival y la fístula. 

Diagnóstico.' Se debe considerar la 
causa que ha precedido , y los efectos 
que se siguen ; en donde reside el mal, 
cual es su dirección ó naturaleza. Si que^ 
da alguna duda, el dedo 6 la tienta des» 
cubren el grandor del cálculo y su den-- 
sidad. 

Pronóstico. En esto hay mas ínco- 
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modidad que peligro. 

Precauciones. En los principios se de- 
be impedir la estancación de la saliva; 
lo cual se hace con los remedios que pro- 
mueven la salivación. 

Curación. ' £1 cálculo salival se debe 
extraeí. Cuando es pequeño, se le impe- 
le sin dificultad al orificio externo del 
conáucto en que está contenido. Y sino 
abriendo sobre el tumor la carne de la 
boca por dentro , se extrae el cálculo j y 
con esto queda abierto el camino á U 
saliva. Pero el cirujano debe tener la 
precaución de no dañar á la mejilla, por- 
que podria quedar deformidad y fístula. 

b. De la ' ránula. 

Así se llama un tumor pr(]^uc¡do por 
la colección de la saliva crasa en los con- 
ductos salivales inferiores. 

Causas. La espesura y concreción de 
la saliva. 

Síntomas. Tumor cuyo asiento es de- 
bajo de la lengua , detrás de su ligamen- 
to ; al principio blando , sin sensación» 
reluciente 9 fluctuante, y que luego ad— 
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quiere el volámeti mayor ó tñenor que 

un huevo de paloma , 6 casi como el de 
gallina. De aqui viene la mudanza en la 
posición de la lengua^ la voz difícij, 
ronca y semejante al cántico de las ra- 
nas; también el tumor empuja acia ade^ 
lante los dientes primeros y los caninos, 
deprime el paladar inferior ; de donde 
resulta la mayor ó menor prominencia 
debajo de la barba , la incomodidad y 
el dolor. 

Duración. Esta enfermedad es larga. 

Terminación. La ránula cuando es de- 
masiado grande suele inflamarse ; de ahí 
resulta la supuración , y la mezcía del 
pus con la saliva. A veces también las 
partes inmediatas son. comprimidas por 
el volumen extraordinario de la ránula, 
se irritan y se supuran. 

Diagnóstico. Si creemos á Celso y á 
Paireo , la ránula es una especie de abs- 
ceso, Fabricio de Aquapendente y Heister^ 
no la distinguen del meliceris. Las cuales 
opiniones se consideran hoy como cuen- 
tos desde qutMuni^ señaló la verdadera 
naturaleza y asiento de la ránula. 

Pronóstico. Mas incomodidad que pe- 

. \ 
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ligro , á no ser que ;el tumor comprima. 

los conductos de la respiración. 

Inspección. Al principio abierta la rá- 
nula sale un humor claro y pegajoso y y 
semejante á la clara de huevo ; adelan- 
tándose la enfermedad contiene el tumoc 
.á manera de unas concreciones arenor 
$as , y algunas veces cálculos blandos y 
desmenuzables. 

Curación. La ránula ó es pequeña 6 
de un grandor extraordinario. En el pri- 
mer caso , no hay ninguna cosa mejor 
que quemar con el cauterio el tumor, 
ó romperle con el bisturí j para que el 
humor detenido pueda salir por el cam¡« 
no que se le ha abierto^ Después sí se 
teme que se unan los bordes de la heri- 
da , se inrerpondrán unas hilas. £n, et 
segundo caso es conveniente hacer inci- 
siones en el tumor , y cortar con tijeras 
los pedazos de la membrana cortada, 

A veces sobresale mucho la. ránula 
debajo de la barba, de modo que ame- 
naza peligro de sufocación. Cuando esto 
sucede,. se necesita romper el tumor ex- 
terno por la parre mas blanda con una 
aguja de tres cortes. Pero ú después de 
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evacuadd el humor quedase alguna co$a 
concretada ó arenosa , se dilatará la he- 
rida con . el bistarí. Mas cuando la ex- 
tremidad interna del conducto salival no 
da salida libre á la saliva , es necesario 
4esenibarazarla. Para lo cual, el célebre 
Sabatier^ manda que se meta otra vez 
por la herida esterna la aguja de tres 
cortes con un hilo , para pasar un se«* 
dal , con lél que se restituya el conducto 
natural á la saliva. 

c. Del cálculo pulmenal. 

Predisposición. ¿Es la constitución del 
cuerpo atlét¡ca,^ó la pequeña? 

Causas ocasióneles, i.^ Los cuerpos 
esteraos introducidos por los conductos 
aér;o&; .como son el polvo, 6 los vapo- 
res que suelen inspirar los caminantes, 
los peluqueros ; los que apalean y acri- 
ban el trigo; los que sacan el hieso, y 
los que le cuecen ; los cardadores de la 
lana > del cáñamo y del lino ; los que 
preparan las medicinas , los cocineros,, 
pasteleros y los canteros &c. ^ 

2.0 La gota> la nefritis, y especiaU 
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mente la pulmotria ; por la ceral puede 
disiparse la parte mas sutil de los humo- 
res y condensarse la restante. 

Síntomas. AI principio tos seca y mo- 
lesta, alguna vez dolor, hemoptisis, fal- 
ta de sueno &c. ; últimamente se arroja 
por el esputo una materia mucosa , y 
mezclada con ftagmentos 4e los cálculos 
blanquecinos y cenicientos. 
": Duración. El cálculo pulmonal crece 
lentamente, y por lo regular acompaña 
á los enfermos basta la muerte. 

Terminación. Unas veces los pulmo- 
ne3 se libran por el esputo , otras irri- 
tados y dañados se exulceran ; de aquí 
la tisis. ¿ Puede la naturaleza disolver los 
cálculos detenidos en los pulmones? 

Diagnóstico. Por mas que se sospe* 
che este género de enfermedad >: no se 
oonoce, antes de que se arrojen los frag- 
mentos de los cálculos por el esputoi 

Vronóstieo. Si la causa es esterna^ si 
los cálculos se arrojan fácil y libremen- 
te , y si los enfermos van bien, bueno; 
si no malo. En los cuales casos es peli« 
grosa la hemotisis que acompaña á los^ 
cálculo» ^ ó que se les sigue j la pulmo- 
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liíáe» duáosa, para lá muerte, ó para 
fe salud ; la supuración ó la tisis tnartal. 

^ Precauciones. Son preservativas aque- 
llas cosas que apartan la causa 9 ó la 
vencen. Por tanto, se les debe advertir 
i los artífices, de quienes se ha hablado 
arriba , que abandonen unas artes tan 
nocivas, ó las ejerzan con mas cautela. 
Pero cuando hay diátesis flogística ó in- 
flamatoria , es bueno dar los medicamen- 
tos que hutpedecen , refrescan , suavizan 
y laxan. Eh los demás casos se 'recurrirá 
á los resolutivos ó discucientes ; cuales 
son la escila marina , la ipecacuana , el 
iacetate de potaba-, los mil-pies echos 
polvp. Algunos también alaban los re- 
medios compuestos del aro ó de la pul- ^ 
sótila. Sí se sospecha que hay algún vi- 
cio se quitará radicalmente. Esto es , el 
mal sifilítico con los mercuriales , el es- 
corbuto con los tónicos, y las escrófu- 
las deben curarse con los amargos y con 
los estimulantes. 

Curación. No se puede señalar nin- 
gún remedio^ con el cual se destruyan 
íós cálculos pulmonales. No obstante al- 
gunos excitan el vómito para promover 
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su ezpuIsioQ. Perú hay peligro de ^ue 
sobrevenga hemotisUí. Por lo cual es mas 
seguro dar bebidas mucilaginosas , ó al* 
guna cosa de aquellas que initig^a la^ 
acrimonia de la tos. 

ú. Del calculo di la hiél. 

Vredisposicion. El temperamento b¡-* 
üoso, la .vejez, ambos sexos; pero coa 
especialidad el mugeriL 

Camas ocasionales. £1 ocio , la quie« 
tud y la inacción ; las pasiones de ánimo 
tristes i la comida $eca 6 cálida j y po- 
co . vegetal , á lo menos , si lo que refíe« 
ren los carniceros de los ganados, se 
puede por analogía decir de los bom- 
bees. Pues en el invierno se encuentra 
la bilis en los bueyes , y en los demás 
animales condensada ^ y como petrifica- 
da cuando los baqueros les dan heno 
seco y paja. Después consta que las con* 
creciones de la hiél se hacen liquidas ó 
se resuelven , cuando • los ganados se ali- 
mentan con las yerbas de primavera* 

Síntomas, i .o Comunes. Ictericia ; do- 
lores en el hígado; borborigmos, se iu- 
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fia él .hipocondrio derecho 9 se siente ea 
él doloc: y peso j el vientre se detiene ó ^- 
se reseca ; hay contracción espasmódica 
del estómago , y vómito de moco 6 de 
bilis á manera de heces, y coo sedi- 
mento, 

• 2P Patognomonkos. Expulsión de la$ 
concreciones de la hiél por el ano coa 
alivio del enfermo, 
^ Duración, Este genero de enfermedad 
es crónico ; pero unas veces> suele remi-- 
tir , y otras exacerbarse, . . 

Terminación. Ose resuelven las con- 
creciones de U hiél con la piudanza de; 
alimentos ; ó pasan por el conducto co- 
lédoco á los intestinos y se expelen coa 
los excrementos; ó inflamándose la ve- 
giga en que están detenidas se adhiere 
al peritoneo; de ahí el tumor del hi- 
pocondrio, el absceso y la fístula» por 
la cual se arrojan los cálculos de la hiél 
envueltos en materia y bilis. 

Diagnóstico. 1.^ La ictericia no indi- 
ca la existencia del cálculo de la hiél» 
sino la obstrucción del conducto hepá- 
tico ó del colédoco , ó la lesión del hí- 
gado. Y aun 9 ¡causa admiración LI0& di* 
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sectores refiereü que mucbas vecéis hatt 
hallado cálculos detenidos en el conduc- 
to colédoco j los cuales impedían la ex- 
creción de la bilis sin que el cutis estu- 
viese nada amarillo. La causa de fste 
fenómeno fue j porque la bilis iba al 
duodeno por dos catninos* 

2fi Tampoco aclara mas esta duda 
el peso molesto del hipocondrio derecho. 
/Porque esta sensación por lo regular sig- 
nifica que la vegiga de la hiél está di- 
latada y muy cargada de bilis. 

$.^ El dolor del hígado suele verda- 
deramente ser companero de las concre- 
ciones de la hi^l; pero se cuenta coa 
razón e^tre las señales equivocas, por- 
que puede provenirle otra causa, á 
saber, de cualquiera iesion del hígado. 
Luego considerando todas las cosas , y 
por las razones dichas, no hay ningunü 
señal por la cual se conozca de cierto la 
existencia del cálqulo de la hiél, á no 
ser que se arrojea con los excrementos. 

Pronóstico. La bilis espesada y con- 
cretada es causa de mil desgracias. Pues 
de aqui nace la ictericia , la hepatitis, 
los dolores de vieotre &c« Pero los cát^^ 
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tutos de la niel no. siempre matan á los 

eofermos, porque como ya hemos di- 
cho 9 se pnedeo resolver espontáneamen* 
te ó salir fuera con alivio del paciente. 
Inspección. Disecando los cadáveres^ 
se suelen hallar cálculos de diferente 
densidad , número , grandor , figura j 
situación* Pues ocupan muchísimas vecei 
la vegiga de la hiél , alguna vez el con* 
docto cístico ó colédoco , y muchas mo* 
nos el conducto hepático ó la misma 
sustancia del hígado.^ Algunos también 
pasando al intestino duodeno, corren el. 
jejuno y el ileon hasta llagar al colon; 
en cuyps senos se quedan pegado^ y allí 
se endurecen. Á veces hay un solo cál- 
culo, otras hay muchos, por lo regular 
cinco, seis, quince, veinte 6 treinta^ al* 
gunas v^ces ciento , y una multitud casi 
innumerable llenan la vegiga de la hiél; 
y aim .$e refiere qt^e se han contado dos 
ó tres mil de ellos» Pero cuanto ma$ 
hay , son mas pequeños^. Los hay tam- 
hieá que apenas son mayores que na 
grano. 4^ mijo, mientras que otros soa 
como ^na avellana , ó como un huevo 
jde paloma. Su suped^^í^. también^ unas 
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veces es áspera, y otras lisa; aqueflo9 
presentan una sustancia homogénea • y 
«atos compuesta de laminólas. 

Precauciones. No hay ciertamentenin* 
gun remedio coa tanta virtud que pueda 
impedir que se crien cálenlos en ia hieí. 
Porque sus elementos caminan juntamen* 
Ce con la sangre , basta que separándose 
en el hígado se concretan. Ademas de 
esto f la generación de los cálculos acaso 
es hereditaria y nace de vicios ibcura« 
bles ; cuando esto sucede no se puede 
.hacer nada. Gni todo, nunca se debe 
dejar de evitar la causa , si se ¿oiíoce 6 
/ se sospecha. Por tanto se debe advertir 
á los hombres, y especialmente á las mu>^ 
gere^, cuando van pasando los aSes-.de U 
juventud, que no se entreguea al ocio, á 
la gula y al sueño ; sino que hagan ua 
ejercicio moderado, y tengan el. ánimo 
alegre , para que su bilis conserve la 
fluidez. 

Curación. Se han propuesto los eméti- 
cos y purgantes , para espeler los cálcu- 
los de la hiél de los conductos -bilmrios, 
en los cuales están detenidos. Peto le$ 
falta mucho á estos . remedios pata ste 
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inocentes ^ si íos enfermos padecen dolor 

y retortijones de ttipas. Es pues mas se<- 
guro dar bebidas diluentes y anodinas; 
y también son buenas las lavativas , los 
fomentos y los baños emolientes; y si es 
necesario se sangrará. 

Hecho esto , se echará mano de aque* 
líos remedios á los cuales se atribuye una 
virtud liptontríptica ; cuales son los ju- 
gos de las plantas chicoraceas y gramí- 
neas Pero Valisnen alaba como remedio 
conocido y casi como específico, la tre- 
mentina disuelta en el alcohol muy pu- 
ro. Con cqyo ejemplo Durando , ^n núes-» 
tro tiempo^ ha usado felizmente la esen- 
cia de trementina, ó su aceita volátil 
mezclado con el éter sulfúrico. Se suele 
dar á los enfermos todos los dias por la 
mañana una media dracma de cada uno 
de estos , con dos dracmas de jai^áve de 
violetas; después se da la infusión del 
taraxácon ó del perifollo, en cantidad de 
un cortadillo. Con todo, se puede dudar 
si Ids cálculos de la hiél se disuelven con 
este remedio , porque no llega á la vegi* 
gade la hiél , ni á los condugtos biliarios. 
¿Fué» de dónde le ha venido tanta fama? 

1 
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Acaso excita las fuerzas de toda la eco^ 
nomia; y asi hace que moviéadose mas 
la bilis, no pueda estancarse , y la que 
ya estaba concretada se poaga líquida y 
sea expelida. 

e. Del cálculo estercorario» 

Predisposición. La vejez y la 4iatesíí 
hereditaria. 

Causas ocasionales. La supresión ó as« 
triccion de vientre ; de ahí la estanca- 
ción de los excretnentos , su sequedad» 
concretacion y dureza. 

Síntomas, i.^ Comunes. Sensación de 
peso en el vientre j dolores de tripas co- 
mo en los que padeqen vólvulo ; náusea 
ó vómito ; ninguna deposición de viea^ 
tre o escasa; ruido de tripas. 

2.0 Patognomonicos. Un cuerpo duro 
adherido al intestino recto, el cual se 
advierte metiendo el dedo por el ano i ó 
con la tienta. 

Duración, Los excrementos sneleív pe- 
trificarse lentamente y detenerse mucho 
tiempo en el intestino recto. 

Terminación. Este género de qálcqto 
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56 arroja coa et vómito ó por cámaras^ 
cou alivio del enfermo. Alguna vez cau« 
sa alguna lesión en el intestino; y de 
ahí los dolores de vientre , el vólvulo, &c. 
. Diagnóstica. Nunca se conoce de cier- 
to, la existencia del cálculo estercorario 
cuándo se toca con el dedo ó con la tien* 
ta. Las demás señales no hacen mas que 
dejarnos en duda. ; 

Pronóstico. Si aquel cuerpo se dirige 
áciaarrtba ó acia abajo , y sale, afusfra, 
es bueno; pero si ^e detiene mucho tiem« 
po en d intestino es peligroso , y muchas 
vecé» mortal. 

Irispecdon. Abriendo el vientre de los 
difúntosi . ^aparece mucha diversidad de 
cáloulosv Pues unos: residen acia el epigas- 
trio » otros acia el ombligo , otros al hi« 
pog^strio y á la pelvis. Algunos soi^ tan 
grandes como una ^luez, otros como una 
azufaifa, y otros como una manzana ó 
utia pera. Xámbien .es^^ferente su figura, 
su olor, su peso y su densidad ó dureza. 
^ i^ce/tmo^^'.á Balorúd un cálculo esterco- 
rario estaba situado dé modo que su per 
riibrja; optaba' pégjida. transversahtiante y 
PQr;tp<ia$ pactes ai intestino , y el ceiifro 

TOMO II. , L ^ 
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agugereado daba paso á lá$ heces liquidas; 

Precauciones. Se advertirá á los que 
son estreñidos de vientre que- no es* 
ten demasiado ociosos-, ^¡no que hagan 
un egercicio moderado , especialmente á 
caballo. También les son convenientes los 
alimentos húmedos , Jas lavativas y los 
purgantes suaves , y todas las dema& co^ 
sas con que se puede laxar el vientre. 

Curación. Cuando los escrementbs se 
han endurecido dé modo que st detiene 
enteramente el vientre ^ se usarán U» 'la* 
vativas« Y si el cálculo, se resiste á «Uas^ 
se acudirá á los purgantes ^^ ó conviene 
introducir agua con fuerza pbc el'^no. 
Cuando ninguna de estas cosas ^ivve dila<* 
tando el orificio » se tratará de ver 6i vas-¿ 
pando con los dedos^ ó con una cucha- 
ra untada con aceitería materia concreta* 
da 9 se puede sacar á pedazos. 

f. Del cálculo uietim. 

Fredisfiosiciofi. La diátesis ^leufosaj 
y por lo regolaír lá' vejez. 

Causas ocasionales* ¿Es la diíicil'ó tra<^ 
b^ym salida de Ics^iñenstraos? {é sii re» 
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fencíán, sujpresíon ,6 cesación en la edád^ 
como dicen, crítica, en la cual las mu- 
geres están espuestas á mil males { ¿ El > 
usar déla venus *iDuy frecuentemente , ó 
muy pocas vcóes ? acerca de esto' nada di- 
cen los maestros del arte# 

Shttomas. i.^ Comunes. Abultamiento 
y peso del útero mayor de lo regular; 
incomedidad , tirantes y dolor del hipo* 
gástrio, del pubis, de las ingles, de los 
Íleos 9 .de los muslos y de los tomos } des- 
arreglo de la menstruación ; dolores de 
vietitre ; ruido de tripas; supresión de 
vientre, 6 si se obra algo con gran tra<- 
hájo ) retención de orina &c. 

2.^ Patognomónicos. La espulsion de 
cálóulos, por la vagina, 6 el tocarlos, si 
se mete ^1 dedo índice por el orificio del 
útero que está abierto* 

Duración. Este género de enfermedad 
'suele aumentarse lentamente, envejecer- 
ie' con las enfermas, y durar hasta su. 
muerte. 

Terminación. \ Dichosas ciertamente a- 

'quella* niogeres en quienes los cálculos 

no causan ningún dolor , ó son arrojados 

"^por las fuerzas propias del útero! Pero 
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no rodas tienen esta fortutui. .Pdes mor 
chas padecen tantos, y tan grandes ma- 
les , que pasan una \i^ida muy infeliz ^ sia 
que por eso sea breve. Porque algunas 
desfallecen enteramente consumidas por 
la menorrágia , ó por la \eucorrea ; y 
otras spn atormentadas por la supresión 
de los menstruos , ó del flujo hemorroi- 
dar, ó se ponen hidrópicas^ A algunas 
irutándoselas el útero, 6 inflamándoselo 
ulcerándose las sobrevienen convulsiones^ 
calenturas agudas , y supuraciones féti- 
das: de ahí el enflaquecimiento^ la cour 
suncion y la muerte. ' 

Diagnóstico. £1 cálculo arrojado polr 
la vagina hace sospechar que puedan 
otros detenidos en el útero. Lo cual np 
se puede averiguar de cierto, sino se 
mete el dedo , ó la tienta en esta eur 
traña. ' 

Pronóstico. La litiasis del útero es ta^- 
to mas peligrosa, cuanto mas molesta y 
cruel es : pero á algunas mugeres no Us 
duele el útero aunque tebga cálculos, ni 
las impide llegar á una vejez muyavaa* 
zada. . ' / !.| 

Inspección: Abriendo el útero de las 
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SXimtis se encuentran en él cálculos di- 
ferentes en su situación 9 en eí; nómero» 
grandor , pe^o ^\ densidad y cofor. Estos 
esratí ó en el fondo del útero , o áclá las 
rt^nipás de "Falacia , ó ién ¿1 cueílo , ó en 
tá^^ca^fdad intermedia.; Unos' ietstan adbe- 
ridbs') otros .sadtQsV'ñqajS veces Kay uno 
lidio ', otras ibucBos , y alguna vez se 
cuentkil más dé treinta. Unos son tan 
^r'ándes contó un grano de arena, otros 
eoVnó^ una lia&á / ó como un huevo de 
gallina : algunos pesan nueve dracmas, 
otros cuatro onzas , y otros cuatro li- 
bras*: su superficie es suave ó áspera , $u 
figüra^ irregular ; él color blanquecino, ú 
obscuro ; últimamente , su composición ó 
titi compuesta de muchos granos que se 
füieden desmenuzar como la piedra, po* 
MézM densa "y dura. 

•* Precauciones. La causa ^de la litíar- 
sis nterina es desconocida ^ la congenita 
tsr enteramente incurable. Por lo' cual no 
hay hias de una sola y general precau- 
ición, y es que las mugeres se arreglen 
por toda la vida, y especialmente eti la 
edad' en que ces^n los menstruos á las le- 
^es de ja moral y de la higiene. 
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C\Mrfícíon. Álgonc^ recurren 4 los eme* 
nagogps [yir^ mover los cálculos del pte-» 
ro.; otros 1ÍS4P lo» resqlutjvQs y los aper 
ritlvps.' Pero estos retiiedfo& sqn. poco úitir 
les i y^aúii sotí peligremos 9 es^ciartoen;^ 
te cuando el. cálculo eii escabroso ^ j .es^t 
lá adherido al uterQ. JUgunos tanjt^ietf 
quieren qué le dilate el cuello del urero^^ 

J>a|^a e&tra^r con m«^ faciltdaj^Jos. c^i)^- 
os. Pero } de qué sirve ^$ta . ppjer^cio» 
molesta ^ cuandp ei cálculo.^ jdei^^j^cl 
grande?! ¿No hay entouces ^lígro deque 
las partes genitales se dislaq^ren ,1 ó se 
inflamen? A otros les parece, m^ejor l^ 
hi^terotomia. Para lo cual si el cálculo es 
mediano 9 y 00 amenaza diátesis c^^ctto^ 
sa, aconsejan que se meta el esti^t^ eo-; 
tre el cálculo y el uteco; y juego se cqf^r 
te por varias partes, el cu^ílp del^.^úicf^ 
con unas tjgeras ^ cuyas hojas tengai^ una 
pulgada de largo j y ei corte por defxie^^j 
y últimamente se estrae el cálculo, con u^ 
garabato. No temen la lesión del utero^ 
porque refieren que se han cortado fe^ 
lizmente y con buen éxito los sarcom^^ 
adheridos al cuello del útero, Perx> i^Iq 
nega'rá que las tales secciones del útero 
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fon céttaer ariás^ Nos debemos pues tamea^ 
raride que no haya níogun método $egu« 
^0 para poder estraer los cálculos del u- 
tero^ Algunas veces ¡aflamándose el cue- 
llo» del útero se supura y se hace una úl- 
cera : per lo cual el cálculo se puede ma> 
ver fácilmente con el estilete , y arran- 
carse con la tenacilla 9 y 'si después que- 
da tpcomodidad ó dolor en las partes ge* 
oitales , se barán inyecciones con algún 
calmante ó ietiitiva 

g. D^/ cálculo urinarto. 

Predisposición. La diátesis hereditaria 
6 el traer su origen de padres que han 
padecido piedra ó gota; la niñez y la 
vejez ; una constitución buena y robus^ 
ta ;' el sexo masculino. 

Causas ocasionales. £1 aire hnmedo^ 
los: lugares pantanosos, como la Inglater- 
ra y la Holanda , &c. ; la vida sedenta- 
ria^, el dormir d^asiado; la glotonería; 
las metástasis de la gota ; algún cuerpo 
estraSo introducido en las vías urinarias, 
al que se juntan las sales que contiene 
la orina ; las comidas regaladas. ^ 
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Sitio. El cálcitio orbario -reside ¿ca 
s los ríñones, ó cayendo en los'uréfceftfs 
se detiene en ellos , ^.baja: á la vegiga; 
y alii se aumcsita, ó encajándose es ^la 
uretra no puede espekrse^ 6 se^^ccül enh 
tre.la glande y el prepucio. :r 

Síntomas, i.o Los del calcólo renal 
son : Irritación de los ríñones;^' dol^ 
agudo en los lomos » cqpao si líos apre- 
tasen con una fuerte ligadara ; retracíoa 
del testículo del mismo lado; tuay^r ó 
áienor. agitación del enfermo; alguna 
vez náusea, vómitos ; la orina; escasa 6 
ninguna; tensión moderada del vientre; 
ía vegiga vacia ; pulso frecuente , desi- 
gual, ó apenas sensible; á veces rethi'- 
i[»ion y exácervaéion alternativa dd^ doH 
lor en el espacio de veinte y cuati^o^l^QU 
ras f otras veces continna el dolor por 
muchos ' dias , pero con alguna breve in- 
fermision : pasada la accesión ,. la^ orina 
apáreos clara, acuosa, muchas veces 
turbia , mezclada con sangre , coa ar^« 
níllas ó abtjiiidante. 

2^^ Los del cálculo que ha pasado 
á los uréteres son : Irritación,' y .dolor 
de los uréteres , sin tumor en los lo«« 
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iiM^;^'y^^^emis¡ótí de los sintonías Ki la 
piedra '&a bajado á ik vegiga. 

3:^ sLos sintómáii del cálculo de la 
vegiga son: Picazón en la estremidad dei 
fs^ne ; cosquilleo i dolor mayor cada 
dia j y i veces intolerable después de 
Orinar , y que se aumenta con el mo- 
vimiento repentino al bajar escaleras ; 
andando á caballo , 6 en carruage : en- 
tonces se orina sangre i hay conticíua 
gana y dificultad de orinar ; repentina 
supresión de orina , é iscúria , que sue- 
le mitigarse mudando de postura: por- 
que tmos orinan 1 tnejór estando de picy 
otrbs boca arriba , otros^ inclinados , y 
alivian el dolor estiranclo el miembro. 
Ademas- ürr itacion srmpática del intesti- 
no rdcto , pujo , sensación de un cierro 
peso acia el perineo , que se aumenta 
cod cualquier carrera ó. movimiento; al- 
gunos cruzan muchas veces las piernas 
cuando sienten el dolor , y las mugeres 
se ven á menudo precisadas á rascarse 
las partes naturales. - 

' ' 4.^ Qel cálculo' detenido en la uretra» 
Dolor; repentina dificultad ó imposibi- 
lidad de orinar , á la que á veces sue- 
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le preceder la espuUrotí^ 4e ?Igju^^^. 9r|r? 
nillas; resistencia en la iatrpdi,icc!(HP^.'4<f 
la algalia; inchazpa 4el p^e^^ va|¡in9, 
y perineo. { ... 

5.0 £/ cákúlQ:,que se forinfi dAajct 
del prepucio está pateóte á )a visfa. 

Duración. Los cálculos ur¡nar|o$ siielea 
crecer lentamente , envejecen con Jps en- 
fermos , y duran hasta su ipuerjt^. 

Terminación. Las piedra^ pequeñas 
muchas veces se arrojan con la , orina: 
pero las grandes no pueden s^lir poe 
las vias naturales y regulares. De Jo que 
resulta la irritación y ulceración de 
las vias urinarias 9 el arrojar sapgre ó 
materia sanguinolenta ó pyjrule^ta coa 
la orina; también la fiebre héctica; U 
estenüacion y la qi^uerte. Se cuenta :que^ 
los cálculos renales ^ despides de., una ne-* 
fritis aguda , $e han abierto canKino pQC 
abscesqs fistulosos 4e los lomos ; los que 
estaban detenidos en los uréteres por la¿ 
ingles , y los de la vegiga por el om- 
bligo : pero estos casos son rarísimos. 

Diagnóstico. Los cálculos cuyo 4$ien«> 
to está en los riñones jo en los urére-i 
res son muy difíciles de conocerse y por* 
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qw iu)j^$e presentap |}i á los s^Mido* 
pí á las sonda. T^daf . las señales que 
f^rrit^f k^ifQOs. j)i;es(0: j^Uk daa dadas , y 
prolpat)iÍid^d* Lo gijije i|o sucede cpa lOs 
^9^ Mbn^iSgiga > qye se puedea reconoce? 
porjel'^^tQ, y con clj-caíéter. Porque 
introduciendo el dedo por el ¡nte$tín(> 
reqtOj e» lo% hpríibrcfs , y len las mqgeres 
por kyagii^y se siente el cálculo pitando 
f stá en «l^quellp de l^ y^iga. Pero los ci^ ^ 
rujanos pcefierea ¡ntrp4ncír la sonda por 
^ uretra para exámin^t can mas seguri- 
dad los cáiculos. de 4a 3^^giga. No obs- 
tante que este niedio-, 8^a /segui,do por los 
ma^tixif qias acreditados del arte> está 
mueblas , veces espuesto á /equivocaciones^ 
Jíorque el <:atéter no -es suficiente para 
reconp9fr las piedras cuando est^. en-- 
yueltaíf en alguna parte fungosa , ó al- 
gún 4c¡ste^ Y alguna? s^ engañaron de 
.n^odo y qué dc^^pnes; -4^ he^ha la incisión 
j^i^la^v^giga no, hallaron ,€^i ella la pie-^ 
dra de cuy^ ex^tencia no habían duda- 
ndo. Po»r;Io que se v^ con cuánta cautela 
se dejbjeí ,píO(?edcr antes de pasar á ege- 
cutar- la^ operación. Pues muchas vecéis 
las paredes- de la yegiga, su callosidad 
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6 íncliAzon pueáéK imitar h sóli^étj re- 
sistencia y sonido de la piedra. Ademas 
de que algurí famoi^qué octijpa él intti^ 
tino^ recto 6 fa vagina {meden dar mo- 
tivo á equiv€lcaciones. El cáli5trid*'qüé re- 
side en la u refrán prepucio* es 'el mas 
fácil de conoeeh * ''^ ^' 

Pronóstico. Et cálculo orInárí6^ cuan- 
to ma^ antigno eá, es tanto ma!? peligro* 
so; cuanto mayor ^ cuanto más desigual 
y áspero , y cuanto nías debites el en- 
fermo ó mas'viéjOi El de loi^ rlíibneii , ó 
el de los uréteres *és mas moítStó que el 
de la vegiga ^ é eh ^ue reside en la ure- 
tra. -4Lr0s primeros son también lííás difi- ' 
ciles de curarle , porque no áe ptíeden 
estraer. Sin embargo se refiere dé^álgüi» 
nos hombres, aunque pocos v los Hcuales 
fuerpn tan ^dickosos, que llexTarotí' pot 
diez' y veinte, treinta años, y aun poi^ 
toda la vidarf cálculos grandesr-^ úsperok 
en tos riffones, 6 ett la Veg¡gS,'^n^ken<. 
tir el mas mínimo ¿olor ó molestia. - ' 

Inspección. Po^ la diseccidn- • aiiar^I^ 
ca de tos cadáveres se han encontrado 
cálculos urinarios muy diferentes eú el 
número, grandor j peso, figura ,densí- 
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dad ^ estructura y color. Pues ocupau la 
sustaqcia del riñoa que se Uatná radia^ 
tUj ó (a tfi(>ulosai o los embudos » ó los 
cálices, ó los .uréteres 9 la vegiga 6 la 
uretra. Los de la V^gig^ 6 están sueltos,- . 
ó entre ^u$ paredes,, ó eocerrados en un 
kiste ,. ó por algunos senos fistulosos se 
han pasado al perineo ) ó á las partes 
inmediatas. A yece^ bay una sola piedra, 
otras , muchas , y se ^n hallado hasta 
diez , cincuenta , noventa , .&c Estas son 
tan p^qfiei^as , que pueden: mejor llamar- 
se arenillas : aquellas son. del- tamaño de 
un guisante, de una avellana ó nuez^ ^ 
y también mayores que un huevo de pa^ 
loma » de gallina 6 de ganso. Aseguran 
que una era tan^ grande , que ocupaba 
todo el hueco de la vegiga. Su p^so sue* 
lé ser de uno ó muchos granos, de nue- 
ve , diez, quince, treinta onzas, y algu- 
na vez de mas de dos libras. Su figu- 
ra, ovalada , triaogülar , redonda , Ilaaa, 
ó serpejante á un árbol ó al coral. La 
superficie lisa ó desigual , áspera , eri- 
zada, y se parece á la piedra pómez, á . 
las fresas , moras , ó al erizo de la cas- 
taña*. Algunos cálculos se han visto en 
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^ forma d« anírlo | en cuyo cebtro habla 
un águgero q^e daba paso á la'^oriaa; 
ottos huecos cuya exterior ei*a una cor- 
teza de piedra. Unos se defshacen entré 

. ]a^ manoi^ , oirtois- son blandos , y algu- 
nos tan daroscomo el pedetááL Su úii- 
cleo es lina hilacha de paño y una bala 
de i^lonió y uto alfiler , una aguja » un 
bilO) una es{^¡gáó tína hába'&c, á lo que 
sd ¿igrega el ácidb úrico » el fosfate cáU 
cáreb, ó el urato atnmoniacál , el nrato 
de soda, el fosfate a moniaco-tlnagnesio^ 
el foisfate ácido-calcáreo y el oxálate calcá- 
reo^, el carbonato cakáreo , y á veces una 
tierra siliceá, ó una materia grasienta ó 
resinosa. De donde proviene el diversa 
color de l6s cálculos, porque unos son 
blanquecinos, otros mas pálidos, otros 
amarillos , otros encarnados , y otros ti- 
ran á negro. 

Precauciones, S¡ se conocen las causas 
deben evitarse ó destruirse, v^ero aqui 
está la diñcultád ; porque J quién puede 
impedir la litiasis hereditaria ? entonces 
se debe encargar un régimen diurético, 
tenue y diluyeñte j aunque* pocas veces 
suele tener biien resultado. ¿ Quién ha 
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podHo íiacer á los glotofies i^vír sobria 
y frugalmente. ¿Ó quién ba podido ha- 
cer mudar de costumbres á los lujuriosos 
y deshonestos? 

Curacioh. Si el cálculo renal escita 
calentura y dolores, son convenientes los 
anodinos j como también el sangrar y 
bañar al enfermo. Deberán administrarse 
Jos lenitivos y emoíiehtes, v. g. el suero 
de la leche , la infusión de semillas de 
lino , el agua de pollo ó de ternera. 

Guando ha cedido el dolor y la ca- 
lentura falta entét'amente , se .debe re- 
currir á los medicanjentos, á quienes se 
atribuye la propiedad de mover la orina, 
cspeleí los cálculos y de mudar la con- 
natural predisposición j como son la sosa 
y la potasa ; de las* que se disuelve un 
escrúpulo , ó una ó dos dracmas en dos 
libras de infusión de la saponaria , zar-? 
zaparrifla ó de quina; ademas dos," cua* 
tro^ seis pildoras jabonosas, cada una 
de cinco granos ; una agua alcalina ga- 
seosa en cantidad de dos ó cuatro libras, 
que deberá tomarse ¿n veinte y cuatro ho- 
rasi_ó upa disolución 4e cal,^áque^^ 
añade la mitad dé agua pura ó' de kche' 
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de la cuál se pueblen dar coda iJU'Cfia-* 
tro onzas 9 una 6 dos libras. Tafnbiea se 
alaban mucho los espárrago^ tiertio^^» las 
hojas de gayuba, la raíz de enula ; ade* 
mas aprovecha el ejercicio moderado y 
continuo y el campo , el canunar en car« 
ruaje , usar de alimento tenue,^ beber 
mucha agua ; dañan los alimentos sala* 
dos, las especias.; y es necesario abste* 
nerse enteramente de Ja venus y de las 
bebidas espirituosas; 

Antiguamente ^consejaban algunos la 
fiefrúLomla 6 incisioh de los ríñones, pa- 
ra estraer' el cálculo que no cedia á nin- 
gún remedio. Pero cualquiera qtie no 
esté enteramente falto de conocimientos 
anatómicos, conoce de^e luego lo ar-* 
riesgado y temerario de esta operaqiptu 
Ko obstante , si despees de la inflapia*- 
cion.de los ríñones se presenta es^terior?» 
inente un absceso que degenere ea ii/stii- 
la, convendría dilatarla con el hierro 
para proporcionar á la piedra mía salida 
mas fácil.. - ^. - ;. 

2.0 Si se sospecha que el cáícu{io..ha 
pasado al uréter, son igualmepte útiles 
la saogría> los baños ^ las bebidas muci-"* 
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l^kiosas y toáoslos demás emolientes. 

Y cuaado el dolor y la calentura se haa 

mitigado, convendrá sacudif lígeratnente 

el cuerpo para que la piedra paséala 

y^iga. A este fin será útil el ejercicip á * 

cabalb. ¿Habrá inconveniente en adm¡« 

liístrar purgantes fuertes,, para aumentar 

las. evacuaciones de vientre y asi desem-^ 

|)arazar los uréteres ? 

^fi Los médicos antiguos intentaban 

^¡siplyer los cálculps de la ve^gá y pres-* 

jcribi^'n á los ^nfertpnps los remedios /i- 

tontjifficQS ; y ^ (fkjmoa-químicos mp- . 

4er{ios acoaseiaban \)2f$, inyecciones de 

jie^Q^;. medicamentos hachas por 1^ uretr^ 

•¿M V'^gig^- ^^^9 ámbps métodos fe baa • 

at^ndpna^o 5 porque se ba visto, que üon 

f>oqp ó nada útiles, ; Ahora los maestros 

•del.arce recomiendan .solo la litotomia, 

:£OizipTel único y directo remedio contra 

^(el fiá^ulo fle.,la vegiga ; exceptuando gier- 

f os casos en que^e^ta pperacioa seria da* 

ñosa ó íxiútil.< 

i.^ Si él cálculo es tan pequ^QP g|ue 

por si sójo .puede^ salix. Eptonces ,* si es 

.necesario, se introducen son4a^: gr^e^s 

^.por I4 Uretra , para abrir un paso luayoc 
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á la orina. Se deben administrar tdúi^ 
bien los diuréticos en gran cantidad y y 
et enfermo después de haber cóntietnidd 
la orina por algún tiempo, deberá dtinát 
con toda la fuerza que pueda, pai^a lo*^ 
grár la expulsión dd cálculo. 2.^ Cuan« 
do faltan las fuerzas, ya por ser viejo el 
enfermo , como también si padece tisis. 
En estas circunstancias se ha de acudir á. 
los refrigerantes y emolientes ^ que de* 
fieilden la vegiga de la aspereza y roce 
de lá piedra; á saber, el alimento tes- 
nüe ; bebidas mucHaginosas ó anodinas; / 
las lavativas y bañbs 8cc. 3.^ Muchos no 
quieren hacer la dpei^acion, cuaUdo lofi 
enfermos padecen paca ó ninguna mó'^ 
lestia; ^rque entonces el remedio sería 
mas peligroso que la enfermedad. Otros 
siguen la opinión 'contraria , por temor 
de que añadiéndose al calculo nuevas 
capas, no adquiera mayor volomen y 
aumente la diScuítad de la extracción. 
Mas los prácticos se cuidan poco de esta 
.disputa. 

OperactM. Ante todas cosas debe él 
facultativo cerciorarse bien de la existen- 
cia d«l cálcalo > para no operar al que úa. 
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le pkdaee^ lo que sería sumamente ver- 

gooct^io. Se colocará al paciente ea el 
bordea ia cama , con la cabexa un po« 
co<tei^anm4a y los Inustos doblados y a^ 
psfitadosr fiütoQces el cirujano por el la« 
á& íiqQcerdo » con ta mano izquierda de- 
berx»»ger el pene , y con la derecha ¡n- 
tsodudr mawtmeme el catéter por la vía 
de la Orina ^ y luego ^ue haya llegado al 
pubis^, inclinará el catéter juncameott 
con el miembro y le empujará acia la 
vegiga; En las mugeres hay alguna me- 
nos dificultad por ser mas corta, mai 
deieotoí y mas ancha la vía urinaria, 

•«Teniendo señales ciertas de la exis- 
tencla'del cálculo , se hace la operación 
porcípla'ó por bajo del pübU; y de a-^ 
qoí Ibs 4os métodos,, hifogástrico^ ó del 
alto aparato y p^rineal , ó dét bajo apa^s 
tvu^ £$t^^ ¿ftitúo ^ dJVide en íafarato 
grandii peépeHo y latefaK Peto no Qsán« 
Áo^>^t\ grande tú Q\pe<íúe^^ solo ha- 
4>kirémds: det lateral y del altó.' 
i 'i*tfi El, mas usado^ de todos es el apa* 
fWo iat&ftA)^ á no ser que la piedra sea 
dcitiasfa^^rande^ en cuyo caso es mafs 
^lOtídm'^l alto aparato. 
• • • 

Digitized by VjOOQIC 



«8© 

Re€onoci4o ya el enfertnio con: «1 ca- 
téter , se ie ha de preparar. Por algsuofi 
dias debe descansar.,, usar de jéomidas 
moderadas, saludables 9 no glutíttosas y- 
beber agua. Si estuviese pletóricaycou-* 
vendrá alguna sangría ,. y si las prímecas 
vías están sucias conviene purgar uoa:^ 
dos jaeces. Si. hubiese demasiada séosibi^ 
lidad ó irritabilidad 9 se le administraré 
algún, calmante. £L dia antes de operarJf 
»e te bañará, y poQo antes de comeiizar 
la operación se limpiará/ el intestino rec« 
to con. una lavativa. :X . 

Cuatro instrumentos son nec^isifio^, 
á saber 9 el catjéter acanalado 9 un bjsturi 
que remate en una punta aguda y fueC'» 
te, una pinza ó tenacilla , cuja: Sgura y 
gi^ndor varían , y el Utotomo Oculto Iw^ 
.ventado por fray Cosme. 
i Este ultimo instrumento» cs^a^ogt^ 
mA es de nueve pulgadas , conato de ho^ 
ja y de mango. La hoja ligeramente •cor* 
va, tan giande como i,ma pluma de. e&-, 
^Cribir, con cerca-de cuatro pulgadas y 
media de largo, tieue la íigbra. 4eiiiu 
vaina, en la que se oculta. una> lámilMt de 
la misma longitud^ la cual t^mu9ijü^ 
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una fengüeta llana de tres líneas. £1 
mango movible cerca . del eje , tiene ^ 
leis lados desiguales, en donde están se- 
ñalados los números 597, 9» it^is 
y 1 5* La hoja por donde corresponde al 
mango es mas graesa y tiene allí un 
resorte, que sirve para sacar la hoja de 
la vaina , otro resorte menor correspon« 
de al mango, y se puede acomodar en 
jsus üiuescas. Con esto se hace que los 
lados desiguales del mango dejen apretar 
desigualmente el primer resorte, y salir 
mas ó menos la hoja del litotomo, se« 
gun que el enfermo es mas joven 6 mas 
viejo. Por tanto tos números dichos sue^ 
len convenir según las varias edades, 
el 5 á los niños , el 7 á los jóvenes, ^ 
el II y el 13 á los adultos, y el 1$ á 
los de nna estatura excesiva, ó á los que 
tienen piedras demasiado grandes. j 
Dispuesto todo del modo dicho, se 
ha de colocar al enfermo en una silla . 
con una almohada y sábanas dobladas, 
y allí se le ha de atar. Para lo que se 
suele poner una cuerda doblada en cad^ 
muñeca con un lazo corredizo ; después 
se le juntan los pies con las ^lanos de 
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tnodo» que el pulgar corresponda* á la 
parte convexa, y los demás dedos lia 
planta del pie. Entonces se le atan los 
pies con las manos dando muchas vuel- 
tas á las dos puntas de las cuerdas. ^ 

Después se hecesitan cuatro fuertes 
ayudantes ; dos para que sujeten. por los 
lados con una mano las rodillas del en- 
fermo j y con la otra los ptes ; y los os- 
tros dos para que le tengan las escápu- 
las, los brazos y las manos. SI el qué 
se opera fuese un muchacho, se sentará 
un hombre robusto y diestro en una si- 
lla alta , le tendrá boca arriba y vuelto^ 
poniendo los muslos de aquel sobre sus 
rodillas ; en seguida doblando las piernas 
le mandará que cogiéndose con las ma- 
nos sus corvas , las tire acia sí . todo 
cuanto pueda, y al mismo tiempo se las 
contendrá así. 

Pero si el muchacho es indócil se 
necesita otro ayudante que sujete su peU 
vis, puestas las manos en tal disposición^ 
que los pulgares correspondan á las es- 
pinas superiores y anteriores de los ileosy 
los demás dedos á las nalgas. Debe ha- 
^er ademas otros dos ayudantes ; uno 
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{MHra ^rgar p(>ir st| ¿r^en los instrumea* 
fps .^L Ciiruíaap 9 y el otro para inclinar 
14 ^BW^ta^ esterior del catéter que se h4 
fifpcqfíüciáo ácía la ingle derecha , de 
wefíe que su <;qiiveipída4 sobresalga ea 
él í^^q izqiu>r4o de^ pe/ineo. 

. J^^t^áp^ ya y suje^ ^1 enfermo » in*^ 
Crpdiice el ciri^j^a el catéter acanalado 
^%^ vegiga, y se le manda tener á uno 
de ios ayudantes. En seguida dobla la 
rodilla izquierda ó se queda de píe se- 
gún la mayor ó aienqr altura de la silla. 
Entc^nces con U maqo izquierda vuelta 
acia arriba sosjtíepe el escroto del enfer- 
mo» y separando el pólice y el índice 
estir^ él pierineo para que no haga arru- 
gas^ Toma con la derecha el bisturí co- 
mo si fuese una pluma para escribid , y 
mefe la punta por el lado izquierdo del 
^jafe, á distancia como de diez líneas del 
jano } desde allí continua haciendo un^ 
Jnpjsion oblicua por defuera y á la iz- 
quierda hasta la mitad de la linea » que 
va, desde el ano hasta la tuberosidad del 
Jscbípn. De este modo corta los tegu- 
XfíCfíitQsiy el tejido celular y los músculos 
bástala longitud de dos 6 tres pulgada$> 
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segua sea la estatura del enfermo. £& 
llegando á descubrir la uretra, metiera el 
dedo índice de la mano izquierda por el 
ángulo superior dé Ja herida , de 'modo 
que su cara radial mire al ano y y el 
corte de la uña corresponda al caáal^ét 
catéter. Hecho esto llevará la^puntá del 
bisturí acia la uña , y levantando y ba<^ 
jando alternativamente la mano cortará 
con mucho cuidado la uretra ^ como u^ 
ñas cinco á seis lineas. Después dirigirá 
la punta del ütotomo con la misma cau4 
tela que la del bisturí á el surco del 
catéter, y teniendo la extremidad de este 
con la mano izquierda , levantará tos^ áói 
instrumentos acia el pubis é impelerá el 
litotomo á la vegiga. Se conoce que se 
ha llegado á ella porque se siente el vá«^ 
cío y por la abundancia de orina que 
sale. Entonces el cirujano sacará la pun*^ 
ta del litotomo de la hendidura del sul<** 
co con un movimiento lateral y y extrae^ 
rá el catéter inclinándole acia el vientre". 
£n -seguida dirige el corte del litotomo 
levantado hasta el pubis según la direc* 
. clon de la cortadura esterna , y apretan^ 
' do el muelle saca la hoja de la vaina. 
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Bntonde^rfliadi todo ^eiíre instrumenta eii 

una diieccíofi^ horizotital , inclinaQdo ua 

poco'ádá dentro la Vaina para no ofen«^ 

der losTasos inmediatos. Asi corta la 

parte mtmbranosa d¿ la uretra , la pros^» 

tata y 1 parte izquierda -del cuello d^ 

la vegiga Luego introducieodo el djcdo 

índice déla izquierda por el ánguloi^io^ 

ferióc de la ^^rida, y preconocida la di- 

reccion di lanvoftadura introduce la:pin- 

za en lavegigav Fiaatme^nte> cogiend} 

bien el cáltulb poi lamparte que e¿ m^- 

nos voluminoso , U sa^a, no de rgoU 

pe ni violeiÉamente,s¡no poco á poco y 

<:on suavidad ; teniendo cuidado de lo 

estropean ni contundíi los bordes ídéJa 

herida; Si se cogiese tra^yersaimentCiCDÍa 

la pinza el diámetro ma>r ¿^i cálcao,^ 

ise le ha de mudar de fo^xra para ix* 

traerle coa mas comodidad ^^^^ esto es 

muy útil el estilete ; y si el jnaño leí 

icálculo es tal , que rio se puede ^^^p ^^^ 

necesaria recurrir al alio apáralo ^^i tu- 

hiese muchas piedras ó mucbs fr¿g^ 

mentes se sacarán uno á uno. Sla hiri^ 

' da da mucha sangre $^ tapará ;í se e- 

me inflamación se dejará para ra íca- 
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siottíy si b '|)¡j:dGa ¿stá iiátiei^ á lá 

ra esto sirve- el Jcboit^niQ ílH^Qlldo^ por 
el célebre Dasjault. Er¡ncípalí«trtte* se 
cuMfrá de no coger coa h.pmsíih ve? 
giga juntamente con el cálc^I^.; ^ooqiie 
le podría ocasionar mucho mi f^^ en- 
fermo% . , . 

-: Acabada k operación j|fe d^aía 9I pa« 
ciét^te y se le jpone enrnvQa cama que 
tenga una tela encerada y sbanaa. En 
seguida juntando y^es^^ndieiub los mus- 
los se le pone una ilmohad; grande de- 
bijo 4e las corváis^ . y cuanio no es dó« 
cii st ie atan las odillas. la mejor me- 
dizina entonces ^s. no hacer cunguna. 
Autque la «ai^**^ que safe juntamente 
cotí ia orina -^^^^^uaja y moja las sába- 
nas^ no se*^^? ttíudar nada €ín diez ó 
doce hora* ^^ *^^ ^^e sobrevenga una 
henorra^^ por quitar la sangre cuaja- 
dai /Pa^ aliviar el dolor se. le puede 
apíca ^"y t>¡en algún emoliente al 
vioite. f para templar la acrimonia de 
la jiina se le dará una buena cantidad 
de aguaie ternera ó de suero de leche^ 
Al ii tercero ó cuarto, inchándosc 
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los Jb(M(del de h beii<b ¡tnptico e( pato 
á la orina y á la sangre , . perO: inego 
qnej9erti9Ge la luipuracion Tqelfe áisalíc 
la t}fjpa^ por el mismo camino basta el 
dia Ai^z y ocho p veinte , á cuyo tiem* 
pD <^menzan(to á: cicAtrizarse la herida 
recobra, la orina su dirección natuniL Á 
veces queda una fiáiíida» cuya causa co- 
nocida índica el .cemedio. 
^ ' S«r se inflama lar vegiga ó las visceras 
abdominales , es necesario usar los anti- 
fl<%tsticos; y si loa vasos sanguiáeossucln 
tan sangre se comprimirán. Para lo. cual 
se introduce por el ángulo infeciocidc la 
bei^'da una cánula de plata ó. de, goma 
elástica j agujeteada por ambas partes 
cerca del remate, para que abra salida 
fácil aja orina. Después se usa et tapón 
doble de Petit j del que muchas veces se 
han tservido los profesores con fbliz éxi- 
to. La hemorragia que sobreviene á la 
' lirotomia es tanto mas peligrosa ^ cuanto 
el enfermo es mas viejo ó mas delicado. 
Pues á veces sale la sangre por toda la 
herida al dia tercero , quinto , y aun al 
undécimo, sin que se pueda detener fá- 
cilmente. Cuando esto suce4e , por k> 
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regular queda poeá esperanza de fa vida 
del paciente* * . . . ; 

^k<> Es necesario el alto aparaio^em'^ 
pre qae el cálculo no poede e&traersef 
con facilidad y «in peligró por la inci- 
sión del perineo. Primeramente ttf ha de 
hacer la litocomia lateral del mddo dí-^ 
cho. Luego cogiendo'-el cálculo tron la 
pinza, se forma idea de su grandor^ y 
si fuese tanto que no*' puede salir por la 
incisión, es preciso '^ hacerla en el hipo-^ 
gástrio. De otro modo hay mucho peli- 
gro de que contundiéndose y dislacerán-^ 
dose las carnes perezca el enfermo , cuya 
vida se trata de conservar. Para evhar 
estos inconvenientes se ha de desatar al 
punto el enferrmo y ponerle boca arri- 
ba, de modo que le queden colgando las 
piertias, las que sostendrán los ayudan- 
tes» Se le introduce una sonda cortante 
' por la herida del perineo hasta la vegi- 
ga, y se le da á uo ayudanta para que 
le tenga bien firme. Se corta entonces la 
parte inferior y bedia del hipogastrio 
de abajo arriba , como tres pulgadas de 
largo. Después se mete el escalpel lenti- 
cular en la aponevrose cortada sobre el 
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pobUf ptcar dáv¡¿¡ipla tn U misma dimeo« 

sipn^que los teguti»e9i:os. Hecha eito , ?ei 
ck^jam ¡jípele lik «poda cociamo ws la 
mano derecha á(»a la parte autei^ior de 
la vegig»;^ ja cual.e^ieDde con los dedos 
áj^ ^nl^o izquijMrda^ Luego uno de ios 
f^yudac^^s aprieta e^ estilete <)ue^ está den- 
tro, deja soqda^x^j^ra traspasar c^a su 
cprt^ i^^ vegiga no .muy distante de su 
pacte ^m^ á'ta^ Entoq^as el cirt^o ?uei<- 
yif:^^ dar la sonda ál ayudanta y mete la 
p^nta 4fl,bistu]rí:^ la hendidura del es^ 
tjJj^fpara^ düataif la abertura de la ve- 
gjig4>viP<{t ^ItifnO) concluye la mcisio¿i 
coQ e| I^U^urí q^ft tiene un botón á la 
puQ^a^ para np^.o£^der la yegiga ni el 
p^it9n€!0: ; y concluida esta incisión uno 
de los^ayji^^atc^ k^^iota con laherioa 
.el ángulo supe^ioc ;;^ej.^ cirujano cediendo 
el c%ulo con la pipM 1^ extrae fací 1« 
mentedla no ser qvi$ s${a tan grande^ que . 
.ocupe ■toda . la vegiga^ en cuyo; caso es 
xiece^ria una temxa ,CMyoá brazos 'fCriof^ 
iroducen ^separadlos. . i . , , 

. ..pespue* 4e sací^ía. la. piedra ^s^>m* 
troduce una cánuia[ d¿ goma elá^tiqí.'.por 
la incisipn del perjn$o ; porqt|i»..si. fto 
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sobreTicfiendo infkmaGÍcÍQ rtñáfSíiétíi 
na por et hipogastrio y ptiedd^-derirá^ 
iñar^é' en el tejido' ^cekilar ^ lo d[Ü^ pd<^ 
dría ocasionar la gánj^tóüa. ■ --» O' 

Se ha observado que^ polr -Id^fiegnlar 
se crian menos oálculos en la V^égigá de 
las niag^res que kú ia ^de lt>s -"hotrArriiSi 
Sucede también meno& vécés qu^ 'seaá 
tan grandes , que no las arrojé li^ natu- 
raleza por si naísn^ por la uréiíríi.- Por 
esta rázon hiay ifieáds^ Veces neó^sidad 
de operl^r á las mugerés.' Solamélalte pue^ 
de haberla cuándo su mretra áo sb^pnie^ 
de dilatar con un 'bofddti itiúy ^rtíes^ 
con la esponja prefTaradaó cóú li t^k 
de ge^iciana seca< En táté caso se';lKMrá 
la operación con ú^ pequeña díférenda 
de como se ejecutaren los varbnés/-' . 

1? Se ¡ntrodudttá; uha éonda acana- 
lada de- modo q^e fets¿lcO-iliité acta ei 
pubiis: Después se dirigirá él ^'litblbhió 
oculto al sulco de\já ^onda , db cnodd 
que el corte de lá -bdja caiga tatnbiea 
enfrente del pubis. He¿tip ésto ,* se iruel^ 
ve ei mango hasta qué el resorte xídrres- 
pond^ al numero^ f. Por últfmo, sáéádó 
ei instrumento) se corta la parte supe* 
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tí&t déi;brWretra. ^termétodo invemadQ 
paviArittima Dubcis^mutct la. |»i»ftreti^ 
cia*^ ^n^ue'no afonde ia Tagiaa m ícm 
vasos safRgaíaeos. ,^'^ ^^^^^-^ ^ 
^.v. ¿oeCuaado el tfctfi^ao: de^la pkrAra 
ei^tdl^iqoe no ^ pvtdb sacar 4)01 45te 
üKtdhi^ekneceiaridáirudít'al 4i2r^ «í^ái¿ 
ra£t).i Para to OúsA 've ¿tetüodoce .la iiotidá 
eortaote^gar' Ja úMt¿a ^>y «odo^ Iíp ddWM 
se ejeciita¿^de U mímiai'iii»iem aqMe^lOi 
liombceni Airabada' 4a ^^««acion taimbiea 
se nidre. tma algalia por. la vía oabaral 
de. I^rof ma , liasca qoe esti bien cicatril 
aaik-^Uiierida^ del lri|»gádtrío. BeK» co^ 
too éobueatra iná$ dificoltad la orina^Ipa^ 
ffaasaáiT'i^r láufetra que poi^ lá a^fTr 
ttnraii del ^rifieo 9 d^' «aqm proviene jqci¿ 
Í»d09feiúi hipogáserio. ^^ por tanto el atr 
to apavato es mas peligroso en laiv^tiNNi 
^e&4}uie ei^ los^ honores; . - , > 
. V 5^ Falca decir ^qué cuvacion sei hn de 
iisaetpara los^lcutdf que se hallaa <}e« 
tein4os:ie& la uretMii^^ La qae será mas 4 
moaofi necesaria ^legtiif^ipie la salida qae 
•pesÉikM' á la orifik és mayor ^ «eoori 
'^i «i canuto jpstá* eti' 'la 'parte espobjósá 
de la uretra y se deberi tunteai: sí^^e le 
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piíedei hacer áalnr^cómprímí^odolé» afn 
los^^édos , y patá.-estó convendrá -bacer 
aftfesnuna' iayeecioií coa aceite^ Síc^e poe^ 
de meter un lazo en un hila de plata 
Uiftcé la uretra y la piedra^ üo iiabrá 
ameba dificultad; '«114 hacerla yepic ih^sta 
la fosa navicuiáfc. Entonces srrve también 
U. tenaza '.oculta, leti «na vaina , que ja-# 
sieM&elj ingeo¡Q$qf£ítif3(en Cujifos: facazos 
Mli^ctan entce. simpara ^arSeaciJa pie^ 
dfá> cuando «o aprieta el estiletiecfid tpé 
Sje: afianzan ; le af egiucan fuertemente y 
1^. arrancan cuando el estilete; taeiveá 
la \mna. .Pero sino sé puede; liaeérrégto 
se ha^de estirar mucho la extremidad del 
prepucio hasta que se oculte eaiteniBifiate 
Ja, glande 9 y en seguida se h^ dé) hacer 
poriuun lado una incisión ffe¿£at¿ea:el 
mjcmhi^o^ se saca^^l calcula y.etttqnces 
se saelta la p¡el¿ Con esto se bs^e^.^pso 
ik piel entera:.cubrji: el -pene ^o^rtbdlr y la 
ot^ina salga ^ natprabtiente. Finalcpeaie^ 
i:onvendrá meter I uAa algalia . de:.\|[oma 
elástica por la urettra en la vegiga^paní 
qujs la herida ^&e KÜcaiYÍce con mas»i£icír 
Jidad y haya ;menos. peli|¡co de x¡jkt sé 
íbrme.cuna fístula* .i . , ./ 
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4.0 La curación' del cálculo formado» 
.entre el prepucio y la glande es tan fá-; 
cil , que no necesita de explicación. 

h. Del cálculo ' articular. ^ 

Aú se llama una concreción que o« 
cupa á veces la cavidad de las arti-^ 
culaoiones. 

Predisposición, ^rincipalhiente la ar- 
ticulación del fémur con la tibia. 

Caasas ocasionales. Cualquiera violen- 
cia recibida en la articulación ; 'las Oai^ 
das, heridas, y algunas veces una causa 
espontánea ó desconocida ; por la cual 
es verosímil que se concreta el albumen 
de la sinovia ó el fosfate calcáreo. 

Síntomas. Tumor ligero y blando eil 
la articulación ; sensación de un cuerpo 
debajo del cutis , resistente y por lo re- 
gular movible?: 

Duración, Esta concreción se forma 
lentamente , y una vez formada es pe- 
renne. 

Terminación. No se cuenta ningún e- 
jemplar de resolución. 

Diagnóstico. Se coóoce bastante acor- 
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dándose de ta causa y averjgmiiM}o las 
señales. Mas las coacrecíooes de qu^ aho«* 
ra tr4tarnos9 soa muy diferentes de tes 
que produce la gota. Porque aquelías o- 
/cupan ia ca\^idad de I4S artícütlaciones, 
y estas nacen inmediatas á las junturas. 

Pronóstico. Las concreciones de las 
articulaciones presentan mas incomodi- 
dad que peligro. Pues no suelen pausar 
nipgun dolor cuando están q^ult^s en 
alguñ rincón de las junturas. Pero na 
sucede asi cuando están situadas dir£^ta« 
mente entre las articulaciones de las ca- 
bezas de los huesos ; pues ahí n^e uq 
roce molestísimo , menos ligereza ó fle- 
xibilidad de las articulaciones ^ dolof a* 
gudísimo á cualquiet miivimiejito , des- 
velos &c. ^ 

Inspección. Pisecadas las ariíeulaeio* 
nesy unas veces se encuentran cotiio fróg- 
mentos de cartílagos y otras concreciones 
calcáreas. La figura , número , estructu- 
ra y posición de. estos cuerpectllos suele 
variar. Pues por lo regular son lent-ieuja- 
res, y á veces ásperos ó irregi^táíre^í unas 
veces* hay uno solo , otras nuichos , y 4 
^¡¡f^Qs se han visto mas de veUkte ¿ unos 
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eÓPtían d^ ^bwmi^a » otfos á^ fq^fítre 
(Uil^c^9i{ atguoQS e^táo; adheridos á h$ 
capsulas articulares, y Q(ros se rnuey^n 
r^&4fán4Q$9 en la^ cavidades de \^ arti- 

^recauciomSé Las articulaciones deb^n 
Qst^ defendidas ,d<; cualquiera violencia 
Q^fia. Si hay aiguoa cosa que. pued^ 
diminuir lá liquiden de k siaovia i s$ ta 
apartará lejos. 

Cardnon. Hasta, ahora no ^e han po-^ 
dído deshacer con ningún remedio las 
concreciones articulares. Por tanto ^ no 
h^y ntnguna cosa tnejor que estraarlas 
al punto. Pero no ae refiere que se baya 
úntentada^esto nunca, coibo no haya sido 
en la rodilla. 

Qpe^acÍQn. Primeramente se ha de co- 
locar el enfermo en el borde de la cama, 
d^ modo que se: alargue la pierna exten- 
dida y se aflojen los tegumentos que es- 
tad euicíima de la articulación. En segui- 
da busica el cirujatio e) cálculo, y en ha- 
biéndole haikdo le empuja acia el lado 
interno de la rotula ; en donde está mas 
floja la capsula stnovial. Pero mientras 
^ue aquel cuerpo se sujeta con el dedo 
• • • 
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índice y ^ón el pulgar, ano ¿e Io$ aytr^ 
dantes debe tirar acia fuera el cutis que 
está sobre la rótula. 

Dispuestas ias cosas de este modo, 
se deben cortar de un solo golpe los te- 
gumentos que están sobre el cálculo, y 
según lá longitud del miembro. Luego 
se estraerá aquel cuerpo , á no ser que 
él mismo se salga poir la herida. Si está 
adherido á la capsula , se separará con 
el bisturí ó con las tijeras , teniendo la 
precaución de no estraec ni contundir 
nada de la capsula. 

Estraido el cálculo, el ayudante suel*" 
ta el i;ut¡s;~y este por su propia elasti- 
cidad sé vuelve acia la incisión de lá 
capsula y la cubre. Y con esto no que^*- 
dan enfrente una de otra la abertura 
del cutis y la incisión de la capsula, ni 
le queda al aire ninguna entrada á U 
juntura. 

Acabada la operación se aplicarán 
unO/á otro los bpudes de la herida. Dqs^ 
puei se envuelven las junturas con ven^ 
dajes mojados en un licor discuciente, y 
se estiende todo el miembro de moda 
que permanezca estirado , y sin Jnjplverse 
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por játez 6 doce días, 

, Últimamente, cerrada ya la herida» 
se le permite al paciente levantarse. En- 
tonces puede emplearse en sus negocios, 
qon.tal que vuelva la articulación á sus 
antiguos usos poco á poco y con cuidada 

3 ' §. V. Del escirro del periosteo. 

■ Sinonimia^ Periostose, gomas ó tumor ^ 
gomoso. 

/ Causa. El mal verníreo inveterado é 
irritado' eon algún golpe 6 fuerza esterna. 

.Sitio. I^os huesos anchos, las mas ve- 
ce^ el cráneo, especialmente, la región 
frontal y la parte anterior de la regioa 
temporal; el esternón, y la porción mas 
densa de los huesos cilindricos que está 
poco cubierta de carne; los bordes es- 
temos del radio, y los internos del cu-» 
biso ; y el lado interno de la tibia. 

Síntomas. Al principid dolor fijo, ob- 
tuso ó. agudo , y que se aumenta por la 
nojche. Después un tumor poco promi- 
pente , que duele al comprimirle , no 
circunscrito, contiguo al hueso, adheri* 
do^, duro , que no.. se puede comprimir; 
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últimamente, acteiantáncíose ía enftsrñi«^ 
dad, la elevación es mayor , blanda , se- 
mejanre á la pasta, pero que ttO Qotecír- 
va la señal cuando se U cOitipfitAé <^Oti 
el dedo, pero rediente y que do JjrfeáéiP- 
ta fluctuaciGu alguna, 

Duración^ Es crónico^ 

Terminación, Alguna v^ <tsa^l do* 
lor , pero queda cierto tumor, luego se 
¿isipa ó se resuelve ; las mas: dt íá^ ve-« 
ees calmándose el dolor, se end«reé(¿ J 
peréevgra basta la muerte. Por állnáo se 
ioñama el cntis que está $0ktt e\ íúiúét^ 
y de ahí viene la supur^^ion y eí absceso 
y la fluctuación. Entonces s;e rO^^ i^^ 
pontáneamente el tumor y quedan oná 
ó muchas fístulas, por las tíuál^ iti^ 
una corta cantidad de materia sk m^Hv- 
se nada el tumor 5 y et fondé dé^ lá^ 4fc 
cera amarillento y pálido. Un péco^^é^ 
pues sale una materia cenieientí y«^^í- 
suelta 5 entonces se creería qué ste feabia 
concretado la sanies 4e un divieso éOqué 
era la escara dfe un oatbunclo. ArPójíSá 
esta mo-teria »aete veri^e él huesa difen* 
dado y mortificado, unes mameldnei'*' 
}ios Carnosos y de coldr de rosa ^ jse^«7i| 

Digitized by VjOOQIC 



199 
que esldt ^ftctacló todo el grueso del pe* 
ríMtei» 6 $u superfíoíe. 

Dia^sticú. At principio tiene el pe- 
rUf$t^ alguna semejanza con el exostose, 
con el jireosfose ó la espina ventosa y y 
con el osteosarcorma. Pero se diferencia 
de estas enfermedades por sus progresos, 
por 4a dui^cion y también por la ter- 
tninacioti. 

Pronóstico. Este género de enferme- 
dad oaása mas incomodidad ó dolor qae 
peligro, cuando se hinchan las láminas 
^scertore^ del períosteo y el tejido celu- 
lar ^tte está inmediato. Pero no es lo 
mist^ cuándo se afecta todo el grueso 
de esta membrana fibrosa. £n esté casó 
«e debe temer la mortificación del hueso 
que está debajo. Cuando sucede esto, 
^éáá desnuda la superficie del hueso 
basta que se esfolia y se separa de las 
partes vivas. Entonces comienzan á des- 
hinchábase los lados del absceso y á na- 
cer los pezoncillos carnosos; pero hay 
cierta pérdida de sustancia ; y última- 
mente se hace la cicatriz contigua al 
iiueso , fea y profunda. **^r ^ 

Inspección. Abierto jsl periostose^cMíjr 

' 1 ■ : ^ • : '^r 
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cuentra una sustancia heiñogénea^ blarj-r 

quecina , cenicienta , blanda .y bastante 

densa ; que^ es muy semejante al tumoc 

de la glándula linfática ó al queso añejo¿ 

O^r ación, £1 périostose requiere la 

misma curación que el mal siñlí(^co , del 

cual es efecto. 3asta pues el iiso solo del 

mercurio cuando todavía, no hay ní^igu^ 

na señal de inñamacion; en cuyo caso e! 

tumor suele disiparse- ó endurecerse > y 

permanecer por toda la vida sin causar 

daño alguno. Pero este remedio no es 

sufíciente para destruir la enfermedad 

cuando el periosteo está- ya inñatnado. 

Pues , entonce^ no solo se n^esitaa^Ios 

mercuriales, sido también los antiSo^ís^ 

ticos. Para lo cual se pondrán sobre el 

tupior cataplasmas emolientes y anodí^ 

ñas. También conviene sangrar ó poner 

á dieta al enfermo. Mas luego que se ha 

moderado la fuerza del dolor y de la ¡n- 

fíamacion se aplicarán algunos resoluti-> 

VOS} como son los emplastos de Vigo coa 

mercurio, y los de jabón mezclados. Tara-^. 

bien se darán fricciones cada tercer dia 

con^^v^crúpulo^ 6 media dracma de 

^dy^W^ló . mercurial* . Algunos maestros 
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de{ arte proponen los végtgator'ios ; pero 
escos topfcbs dañan 9 porque irritan é 
¿aflaman. 

Pero cuando siendo inútiles to4os los 
socorros del arte, el tumor se convierte 
en absceso, se aguardará á qve se oíani^ 
ueste la ñuctuacion; Entonces pues, se 
debe dar á la materia una pequeña. sali- 
da con la punta del bisturí ^ y si se ha 
denudado ó mortificado algo del bueso 
que eitá debajo , después que la natura- 
leza haya separado lo muerto de lo vivo, 
se harán' aquellas co^as (^üe puedan con-« 
ducír la úlcera á k cicatrizacíoou 

S, VI. Del escirro' ó endum^cimiertíQ d& los 

j:: ^huesos. 

Los griegos Haman á esta enferme-r 

. Predisposición. La. .natural estcttctura 
de lias .huesos. 

.1 Causas ocamnaics.. La fuer2ía esterr 
.na>t<^ •qeptMsian^ aJguñ vicio ó virus ¡n- 
vteír^, fia. Jíie : venérea ^Jas e$¿r6fub i| &c. 

: P^^qgí el eKostoí^ií^^^íg^^^ 
pátjfi«ly:.áímó«tóticof:¿^3^.>-^ " ^r-r^^ríí^^ 
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Sith. El ^i5$tos&*por sUija fipalBt i^i^ 
tef'Bd {Mede ocupar coalesqit^i^ hueso; 
el venéreo por lo común, los huesos ^t 
están itebajo del xmi^^ 4 saber ^ el cr4« 
fiie<o ó el esternón , 6^ ol latdo ínicrao de 
^a r4bia ^ pisro al escrQ&teso afeóla la 
6Qstami3| e^t^sk de los hoiesos. 

Ska&mas* Al: forindpio dolor agudo á 
obtu^:^ y biego dbf^toiddd y tutnoi? dei 
hu^só ; ammepto db peso, dureza y mo^ 
tesiia mayor ji pw^or eo las partes ¡a- 
|Médí«a$, í ; , :\ .. 

€>ura€Íón. El etóstose , isui^hss vecet 
dura por roda U ^wdá. 

Terminación, Resolución , si fa causa 
es" venérea 9 sujmrafidion ó carias si lo soit 
las escrófulas, Alg«ina ve^ queda una du- 
reza como la del marfil j y muchas ve- 
^és ^iMtacia la causfii jviii tvmút loe^li 

Diagnóstico. El eodwrecitaidmo-da'lés 
huesos es fóoit :de'¿onDcei?sej Ü ni ser 
que ocupe la cavidad del Cisíne^ ^ pé^ 
cho ó de la peltís/ Á veces táiftbS^» ape- 
nas se distingue ei eífetoee átif^iésum. 

/^onjjfic g.. El eadurecimifemlotielois 
^pp4i^^^|§||*^te§€toyfáe <Haís^ molestia que 
; if^SgS^-; i no-ser ^O^-ofeodái ks/fííitioy 
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nes Je álguir ót^auo. 

Pí^Wticíb/ieí/ Si él ctxcrpo €stá itoficfe- 

rtzñb tofi áigiin vida se desarraigará 
este j y las violencias estetnas se aparta- 
Tan ífejbs-de los huesos. 

mráctoH. El * exAstose getietal pfdt 
•curadbn diferente segmi sea la causa. Ei 
venéseo se destruye cotí el mercurio, las 
escrófulas con los amargos, y el escor- 
buto coft !o* tótmros.^ Fcro el nmior lo- 
cal que queda después de quitado el vi- 
cio , se registe 4 todas las ikiedicinas. 
Entonces dañan el hierro y el fuego ó 
son iielí^rúsos;,y los discucientey no tie- 
«etí: nihguila eficacia. Pero át^l «ósto- 
56 e^ muy incómodo ó amtnató raayore» 
maltes, 5e puede qoít^at; 

Vfperacim. Primeramente se ha de 
desdíj^it el tumor fiacicndo-mtó íwi^ 
siotj eh él ctrtfsj fuego tcortatido-él^ t>6í- 
tiosteo d íédédot, ^ cótrar* por dfcbajo 
ícon una sierra libera y ¿telenda. -PeW 
buatído está sóíw una tese muy ^cfea, 
«e divide en mucíias jíártes dereíóhánieti- 
tt ácíá abajo ames dé portarle } y si hay 
pariés se quita coit el bisturí 6 xfon lá^k-*- 
%r^ 6 títfn tí foega. «rhay necesidad de 
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cuna y martillo ,/Se in9pelerá0 oblicua^ 
méate estos io^rupiieatos , porque si no 
comprimen mas l^iea que cortan los, hu&r 
sos. Ademas de esto se tendrá cuidad^ 
de que la parte afecta no sufra coamor 
cioaes fuertes ., para^ ío ^ual ss; entregan 
á unos ayudantes, d^ resistencia que I9 
sujeten. .. - 



. SECCIÓN ÜÍÍDÉCIMA. , 

Del cáncer ^en generah 

£1 cájucer se pue^e contAr cDtr^ los 
efectos secundarios , de la inñamacion^ 
porque por lo. regular sobreviene al es- 
cirra; con todo pueden tener otras mu-»- 
cfaísimas causas. También alguna vez se 
lU^a ^sta ,enfbrmedad .) hijo sin madre^ 
porque es desconocido, su orígep. 

PredUposicipn. X»a estructura linfátir 
,ca jde . las glá^du|as , ; cual es La. 4^ los 
pepjjps ^ d^ los testículos y de otras 
partees qiie sirven p^ra las secjr^piopess 
la edad adulta 9. el sexo femeniqp, es^ 
pqclí^ltpeqte en el tiempo que cesan lo$i 
menstruos^ el te^pei^an^cnto bUigs9 ó 

Digitized by VjOOQIC 



tiielatio¿tico'; la demasiada sensibilidail 
ó irritabilidad ; la diátesis hereditaria. 

Causas ovasioncdts. Muchas veces uaa 
violencia hecha á las glándulas ; la cotn- 
presión^ los golpes , la contusión > de 
aqui la irritación , la inñamacion , ti es* 
cirro o endurecimiento^ 'f puede serlo tam- 
bién el contajio ? ' 

^Sintórrhs. En el primer periodo. Du- 
reza y aspereza de la gláodüla^ pero 
sin ñihgmi dolor ; y con cierta seosacion 
de peso en la parte afecta. ^Entonces es 
uu cáncer oculto. 

En el'^segundo periodo. Movimiento 
intésimo^en la glándula, alteración' de 
esta ; dolor agudo ^ lancinante ; ulcera 
horrorosa^ por la cual destila un icóc 
acre y {tótrídói entonces se llama' tf2fyi- 
óer ulcerofo. . r 

Duración. El cáncer ^oculto ^ por lo* re- 
galar, eí$ crónico, el ulceroso hace sus 
estragos con mucha rapidez. 

Terhfinacion. Se f efieren algunos exen»- 
plaresy aunque pocoy dé cancros que se 
han curadij por sí mismos. Pero las ma^ 
veces la lúe cancrosa iciíiciona toda isé 
economía j^ y mata al enfermo. 
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Diitgnáaicq. El erwluracímíejUto ;*nte- 
riar de la* glándulas , l^ ulcer^^i^ conr 
siguiente, el dolor lft^(:¡aa^ií.l;e ,y J4 ^es-- 
tilacioa de icor, ppr lo regi44r.-aíflarTO 
bastante estp pijinío , pero no .si^W^e 
quita» el peligi*o ic erc^r. Poicque; ^tos 
síntotpas son CQni\ii^» á otr^^,40iM;bas 
enfermedades. - : 

. PrQnóiticQ. N<^ hay cqs^. i^ft. peli- 
grosa que el cán9er., , 

Imp^cciou. Abi^r^o el rup^ q^iac^- 
^oso se encuenttó'una sustwcja c^oUfien- 
ta, oscura, semejante al tQíji^o, Ji^ 
Oíogénea/ cuyas paiptes lí^íd»^ y solí- 
^ están tan mezcladas y 4^pir^vadasy 
que no se puedei^ distinguir^ :, . 

Pre^aueioaes. Se cuidará rmu^ho de 
que^ las glándulas np sufran vbleneia al- 
guna. Y si tienen tendencia al escirro 
se evitarán todas aquellas iqasas, que 
ppeden escitar movinjiento 9 dplor in- 
testino que son los precursores del cáncer. 

Curación. A .cada paso se UftUai? ce- 
kbrados muchos; r^^nedios p^ira eL cán- 
cer, tanto internos como esternosj pera 
no hay 'éxemplarps que pruebep *u efi- 
cacia» , - 
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' Y ftf i ^el cáooar , ó e% local ó geoe«. 
rali Si lo primero, se separa bien y 
c&a sétgüridad «de las partes sanas. Para 
l#caal es mejor el hierro qqe fi ^fuego^ 
porque estirpa el mal mas pronto. Si lo 
segundo « el mal tío puede eufarse^ pero 
puede mitigarse. Entonces se le dá opio 
al enfermo , ó se pone sobré U herida. 
Pero la dosis de este remedio debe au« 
mentarse; cada Jüaíf ^ra que^ ya que 
00^ se le ipueda dar la salud al qu^ tien^ 
que mtMrirse , á lo menos se le propoiy 
cione algún coasueb. 

Peco nadie fiu^de saber di&tiogpir el 
cáncer que se puede curar de el i{|ci«« 
rabie f sino que con el tiempo y la es- 
perienciai Algunas pues , dice C!elso , te 
quemaron con el hierro , otros le cortaron 
con el bistre, mas 6 ninguno apnruechó 
jamas lantedicina, Lots que fueron que^ 
mados^ al punto se irritaron y crecieron 
hüiSta q^ m^^rón qI paciente \ los eor- 
Ufdw volvieron au/p después de hecha I4 
cicatriz y y causáronla muerte intia^f ras 
que muchos no mu^uh ningún remedia 
vintenio , cm el qu^ intentasen chitar el 
^9 y opM^ndí) ifiiammte alguna^ npe- 
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dicinas sua'&es j que eu cierto moSo le 
mitigasen j no han tenido dificultad para 
llegar á la vejez mas avanzada Lib. V. 
cap. 11. sect. XIV. -^ 

SECCIÓN DUODÉCIMA. ' 

Del cáncer en particular. 

Ji Los órganos estenios que están es» 
puestos á padecer el cáncer , son los ojos, 
la lengua » la faringe , los labios ^ tos pe- 
chos, el intestino recto, el útero, el 
clítoris , los testículos , el miembro viril, 
' el cutis y los huesos. 

§. I. Del cáncer del ojo. 

r,. Fredisposicion» La natural sensibilí- 
lidad del ojo y su estructura. 

Causas ocasionales. Las contimone^ 
fuejrtes) la herida, el estafiloma ó sar- 
coma irritado en el Uso intempestivo de 
los cáusticos ; el cbemosis u oftalmía agua- 
dísima, á veces una causa descooooidar ' - 

Síntomas, Al principio dolor de ca- 
lseca f grande picasoa vea el ojo; caloc 
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urente ; y luego incomodidad ü Ter la 
tízi dolot teocinaüte } tumor eñ el ojo^ 
deformidad y eoídUrecimiento ; olieüife^^- 
oimieato y pérdida de la vi^a;' rubicuri*-^ 
dtz de^ la cornea ^ color amoratada, nW 
ceracton^ fungosidad; descitacitoo^ icof' 
ó -de sanies acre, - '^ 

.' Butacion, El cantee del ojo atoi^meii-^ 
fa cruelmente , y por mucho tiempo at 
enfermo 9 si nó se acude proato con el 
remedio. " -. 

Termha€Íon.EUtna\ se áamenta cadá^ 
dia mas ; hay aumento del f ohímbn del 

2a; exóftalmia; inflamación J^ de *Ia ad-* 
Ita^, y de los párpados f ülceráéidn;' 
ítichatoa del tejida celular , f del pe-- 
riOstM que- está"^ inmédiatii, itaitacion^r 
caries de los huesos en que está!enterra-¿ 
dioí ei ojo ; ákiámAénté' hay; ^alés de 
diátesis caftcetó^á'» ^^letitura^^^tócticaV 
consuncioil y-^la muerte. ;' ^^ 

" DiagnóSicérijo pasadtf y ^ 16 V^sen*^ 
te indican bástame el cádeér'd^l> ojo/ ' 

Pronáftio^. ;:jPéllgro de ^taVtótítí e 

I ' PrecaucÍofk9.^ Ett 1a;¿€iracion ^^las, 

édíermedade^ >^| 4ttl. N;>jos' >g^ ^ütQééát\$ 

astetieríei^d*J40fc tíri^|Íailtí^,^|^^«Úrt0« 

TOMO n.\ O* 
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con mii^a c^ufel^. . . , ; ^ 

Cuirac^. £1 cápQ^j^ 4él ^ojo, no pede 
á. jE^iagi^a r^tnediq ) y 'por taato soU la 
cstjjgpaci^n: pce^epta '^Igifioa esperanza de 
sallad »: j^^ Bo ser qiue esto^^ vicio tan terri** 
Ws.tiajj^ y^a ínfeippaidQJtada la ecc^oiiiía«^ 

Operación. O solamenje la cOírniea pa^ 
de^, fl c^r^er ^ 9:> e#té viciada toda la 
s^st^rO^ia 4^1 9Jo. ^ - ;^ 

^n el pri Oler caso cpi\y¡etie cúrtanla 
membrana fungosa y degenerada ^ y p(H 
ner ui^ oj^artiñcial f^ tggar del pecdido. 

£n el, ^gun4<> ^1^0 bastan la heri^ 
na y fil Usmn para ^^tirp^r ^1 ojo> Pera 
el enférmfifj s^ Xtplpcará eo ]una, silla v^it 
ta acia' la Iv enlua lagar d^ro^jte 
modo q^fi por detrás k t4^nga .la cali^ 
za U9 ayudante* ,< ' 

P^sj^stas Uf f:Qs;is.;cl^ este Unodo^ 
el ^iruj|(no,,^«^ una ¡nq^i^^n i^, el ángu^ 
lo esterno del ojo^ para (j^ue |os\ párpaos 
dos pi^^n sqp^r^^se Ql^s$ :4^pues cor- 
tandp, l|iL,;^dn4ia por ^itli)aj(^ y por arrl^ 
ba, rppip^rel miuc^lo/grsyade oblicuo. 
íJec^iQ e^p^ fOg^pcj^K ^qi^ Ja^ heritia el 
glpbp.j^fl ^o , y ioetifiiidc^ Ja bíya del 
^soalBii ^fi^la »/J|iíA, ifioírta al rededoc 
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lodo el ojo; ártirúfltnetite corta el -tiecvía 
óptico^ li artei^a^delíiúistno oqmbee yi 
ios cuatro máscalos del ojo*> íolrodu:-* 
ciendo el bisturí por el lado estemo dt 
ía ojrbita , y volvieodo su corte icA abajo. 

Estirpado el ojo^ y metiendo el dedo 
índice enlá órbita?, ^ si. i sé encuentra al- 
guna cosa viciada , se . quitará enteíra^ 
mente para que nd.xistooeeh cáncer. 
También se estirpará Ja gJkáodula licri- 
mai, para que no .quede tina cpííbrft 
continua y molesta, ó alguna raíz del mal 

Acabada la operación, se ilena la 
órbita de .unas hilas suaves,, pata ique las 
boquillas de los vasos no dea jsángr¿ 
Cdíocado después/ el oifiñrmé en la ca* 
ma, se le sangra del pie y y se M poift 
á dieta, icómo á los qujp ^psáécejiund ciu 
fermedadk aguda. Al día tercevo q cuarto 
se 'te descubrirá el fomentio^japLicado á 
la herida , y luego se renovará. todos ^los 
dias , hasta que «e acabe la supqfácio^ 
Si retoña el cáncer, se l6 'persegutiéá con 
el fuegi^ y con el hierro:^ ú lo^fucpa»- 
dos y la conjuntiva están sanos > i se se¿- 
pararán-prpdentementé del lajo; Ü es- 
tán infestados del , cáncer , ^ estitparátk 
• • • 
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A veces' abulta tanto el op que no pile^ 

^e^irparse fácümente ; cuando esto su* 

eede^ se echarán fuera primero los hu* 

ihores. 

. ^ %, II. De¡ cáncer deja lengua. 



'^; VHdisfQsktm. La esquisíta sensibilí^, 
dadrde lalengua» y su natural estrnctura* 
.. Cautas ocamncd€s:)B{ tumor escirro- 
so irritado con ita continua compresión^ 
ton la mordedura , y especialmente coa 
Ja aspereza de los dientes. 

&tio. El páncer xi^cupa alguna de las 
caras de la lengua ó los labios, la punta 
ó la base. 

-. entornas. Al principio tumor ^^peque- 
£0| duro 9 enteramente indolente » esta«* 
clonarlo ; luego picazón , dolor agudo» 
urente ^ lancinante} ultimameaté una uU 
cerilla, cuyo cerco es desigual, duro, 
^sumamente sensible, y que suelta san-^ 
¿re á poco que se le toque. 
1. Duración. El cáncer oculto de talen* 
•gua suele dnr^^r mucho, el ulcerado sue- 
4e capiinar rápidamente. 

Terminación. Este género de mal se 
Mmejpda Ja lengua i alguna vez sti.es^ 
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tiéñiti Uá agalha^ y iío$ lados Je la 
iariflgc ; de ztfsá U díficttlud de b^ diri 
glitoioQ, la oétisfiiicioay Ut nmerte»; i 

Diagnóstico. £1 cáncer de la kngttl^ 
fe conoce por el- etoirct aoDpcedcotfc» y, 
por h álccra presente. ^ • ^ í 

Pronóstico. . JSstá ferdi^o .eB|6raaíen«^ 
te el enfermo » si este vicio tao.pfrjadÍM 
cial se encbmieiiiia' á ;h nbttiraiéaui sola. 

Precaucioner. Convieoie^ lanar Jas asf, 
perezas de los dientes si las hay:; y st 
hay caries, raerk JÓ;sacarlos.. i 

Curación. £1 cáncer se debe estírpar 
intesque eche raices profundas en la Jeig* 
gua. Para' la cual, operación se necesitan 
herina j bisturi , tijeras y cauterios pla- 
nos, ó ovalados. 

Dispuesto lo ya dicho ^ y estaiido di 
enfermo vckUo á la lux , y sujeto > del 
modo conveniente^ se le mandar :sacac> 
la lengua. £ntonce$ el clrajano engaña 
cha su punta t y^al instante la corta 
Cránsvepalmente con el bisturí por mast 
allá de donde llega el cáncer. Hecha 
esto se aplica á la herida un hierro can» 
dente, para que la costra quemada de« 
tenga la simgre. 
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í' Si ceí cáacer soloi'i^fecrta ta^putIta dé 
b^i leDJguá ^.^erjcbrtacá fqt^ uik) .y otra 
ladci^; rienieiido la prnaocipn «desque lasL 
do» eórradutas. se junten <eQ un angula 
agudo; .DeqHitfSyoarriiBaiido uno á.^ra^ 
los bordes de la herida^y cas conveniente 
eoseiies |)ava qiie^ ^e unan deteniéndose 
la 'Sangreé- .í^.-i ' <.'..'.., 

. Acabada j la ctperadbn , el enferma 
se debe abstener de comer y de hablar. 
Entonces bastan para aKmentar al Guier« 
po los caldos sin sal ni especias. 

S* III. Del cáncer de la faringe y- deí 
esófago. 

Vredisposicion. La es^uísita -sensibili-' 
dad de ambos órganos. 

Cüma$ ocasimales. Se ignora la cau-' 
sa. { Lo es acaso la introducción de. co-^ 
midas acres? . 

' Sitié, El cáncer ocupa la faringe ó 
la parte $uperior^ media y la inferior del' 
esófago. 

Síntomas. Tumor doro, áspero ^ que* 
se presenta á la vista, al dedo ó. á la' 
tienta ; dolor lancinante ) estrechez del 
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éióñ^i jkgfaeioii dffiéit. 6-^Énpósiblej 
wémit^ tépñtuiké^áé il& q«é ^ ha tra- 
gado iti^BciaNÍ(H20ti pul y 6 con Ít6ti Uli. 
ma y peligro tenritieiite de afetogarse. 

>- Duración, fesra etfferoiedaá 86 jéoo^ 
ofoyé mas pyooca ^ inas ta^ , ^gun 
ct mayor ó menéf v<Aémsndcl lúíAoi'y 
y la estreck^B ^el esóiago. ; • ^ 
' Termmstiion: Tisis caticerosa. - 

IXagnósiko. £1 cáocer de la faringes 
se conoce mas fácitmenee ^ que el 4e el 
esófago í -porgue el primero está á la vis- 
iá , y el segundo apenas se puede re- 
conocer con la tienta. 

Pronóstico. La estrechez del esófflgo, 
y la compresión de la áspera arteria 
ponen en mucteo cuidado. 

Precauciones. Se alejarán de la farin- 
ge y del esófago todos los irritan^es• 

Curación* Si el tumor ocupa la farin- 
ge 9 la parte inferior de las fauces f se 
puede estirpar ; pero con tal que se pue- 
da ver. Para lo cual se colocará él eh« 
fermo en un lugar claro, vuelto acia la 
luz 9 de modo que por detrás le tenga 
la cabeza un: ayudante. Después se pone 
una llave- grande entre^ las últimas mué- 
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^Usy^\% ieng9^tfi 1>ajaijl9ii ^tia f^p^ftlfib 
: j^íppuf s|o así itodA , ^ ciíujano nwte 

veja del ^Sjcatpe{y piíeiyt^ ea el mango^ 
:^iGptta el .tumor, .de at>ajo arriba » y 
j4e dereeh^ á izquiecdacde uagotpe ó d!e 
^B3^^l^s« Después laxando la boca, sí 
queda algún tnal 9 lo quita del mismo 
modo j y detieqe lá sangre con el caute- 
/rto. ¡Remedio ciertamente peligroso, pe- 
ro puede usarse en un caso desesperado»] 
Pero cuando el cáncer va comiéo- 
do el esófago , no hay ningún aroitria 
Solamente iresta un solo ausilío, y es inr 
troducir un tubo de goma elástica por 
Ja boca 4 pot las narices , y que pase 
mas allá del t^mor ; pues añ se pued^P 
«alargar la vida del enfermo , inyectan- 
do caldos en el estómago. ; 

^ §. IV. Del cáncer de los labios* 

Predisposición. La estructura de los 
labios y su sensibilidad* 
. Causas ^ ocasionales. La irritación ; la 
caries de los dientes ; el salir estos de* 
masiado acia fuera : muchas veces una 
causa desconocida» .,¡ 
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r ' * .5^1^ %iit kie cámcecosa es ^ mas fre-» 
paoúe^u el labio mferior ^ue en ef sa« 
peripr* ^ ^ i 

I Sfíi^omax. Al principio tumor duro, 
renitente , áspero , ipsensible ; después 
iQlcera sórdida; dolor urepte , lancinante} 
4estilae¡on de ^sanies ó de icor. " 

Duración. Este género de mal es muy 
larga 

' ^ Termitmcion. Cada dia se hace mayor 
la ulcera é^tl labio ; últimamente , se in- 
fest;a la cara y todo el cuerpo y viene la 
tabes, y la muerte. 

Diagnóstico. Es necesario cuidado pa- 
ra distinguir el cáncer de la úlcera ve- 
nérea ó de la escorbútica. En lo cual al- 
guna vez se alucinan los maestros del arte. 

Pronóstico. Cuanto menos adelanta el 
mal , hay mas esperanzas de recobrar la 
salud. Si ya están hinchadas las glán* 
dulas maxilares, está todo perdido. 
'. Frecauciones. Si se conoce ^Iguna cau- 
sa se evitará, ó se destruirá. Los dieci- 
tos mal conformados y podridos se rae* 
jrán ó se sacarán. 

Curación. El cáncer de los labios se 
debe estirparv Para ló cual se hacen in* 
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cisiones al fededor de lá élcer», Jesde 
ei borde del labio hasta la paite sanai * 
de modo que las <los cortaduraft se jua» 
ten en un ángulo agudo; y si >i«l mal 
se ha e&tendido oías allá de Ja' encia^ 
es conveniente separar primero el iabio 
de la mandíbula* Ulcimaroen^^ estirpa- 
^ el cáncer^ y aproximando ñno i otro 
los bordes de la herida se traspasan con 
Agujas j y se sujetan con an hilo cru* 
zado hasta que se unan. 

• §. V» Del cáncer de los pechos. 

Predisposiciorh I^a estructura linfáti- 
ca y glaadulosa dé los pechos, y' sa 
sensibilidad. 

Causas qcastonales. Los golpes, caí* 
das , contusión , oompresíon ; las comi- 
das austjéras ; el abuso de los licores ; la 
supresión 4e los menstruos ó de las h&- 
ttiorróides ; la desaparición de la sarna 
y de las herpes ; las pasiones de ánimo 
tristes y muy arraigadas, cuales sueleo 
teaer las mugeres melancólicas, las es^ 
tériles, las célibes y las viudas cuando 
lian llegado á la edad que llaman critica. 

Síntomas. Prinier Periodo. Tumor en 
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el color poc lofefolar qoioo en Igs saoas; 
' Sigttttdo Piriodá. Cosqailléo, picazón, 
caimr^ dolor uveote 9 pungitivo ^ láacinan* 
te f ( Jdml^alIlien|e del tumor cada día 
mayor^ mas duro y mas áspero;' de«i-^ 
gualdad de ta.^s«per6de del pe^ho afecto; 
4Uatacioa>de las venas ; esfonoacion de 
k cQtícuia f rubtepnídee , color amorata*^ 
do } obstrucción de las glándulas suba* 
xilárésy y tomor; sensadoadel dolor mas 
continuo y mas opueli desfdos, ajgitacion. 

Tercer Periodo. Calentura ; esteaua- 
cton del cutis j destibdon de un humor 
que irrita é inflama las partes vecinasr 
de aquí las fístulas cada día mas gran« 
des } y álceras^ inversas, fungosas y sór- 
didas que üan sanies pútrida ; ultima- 
mente , adhesión del tumor á las partes 
que están pbr bajo j inveteración y pro- 
gresos del mal ; corrosión de los vasos; 
hemorragia , debilidad , oonsuncioa , es- 
lenuacion y muerte la mas miserable dé 
todas. 

Duración. Atroz prolongación del mal. 

Terminación. Si damos crédito á las 
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pado j^os criaros de ks pecbos por re«: 
solucioa^ meaos por; Bfii|pu£acion, poqui*» 
$ímos gor gai^rena* Los iaveteíados a- 
compamn á los enfermos. hasta la ínwrte*' 
Diagnóstico. Alonaos ^ pero iadiutos^ 
tuvieron el flemón dp los pechos porcm* 
cer; de la <;ual equivoaadeii yo mismo 
fui testigo; y au^.^a es lar causa por-^ 
que alguaos publican que han airado loií 
cancros 9 cuando han. ^apUcado los reme- 
dios, ó la mano ¿otras enfermedades 
en un todo desemejantes. Por tanto eS' 
necesario mucho cuidado y prudencia 
para- averiguar si el cáncer de los "jpé* 
chos es local, ó gepieraL j 

i.^ El cáncer es local si nace depcau- 
sa estema: si está, solitario, y es ytnpvi^ 
ble : si la axila, del mismo lado no está ^ec«. 
tada de ningún modo, ó lo está simpar 
camente ; si la muger es sana, joven , 
ó de mucha, edad; si los menstruos cor- 
ren libremente , y las demás funciones se 
egecutan con dificultad; sino hay sos-^ 
pechas de mngun vicio hereditario, á 
adquirido. 

2.® Indican que el cáncer es gc^ne- 
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9Úy los vicios !mretén|4os, degenerados, 
y mal curados; cuales son la lúe vene-- 
.rea,i«l escorbuto, las herpes, las escró- 
fulas; y ademas la antigüedad del mal 
sos veloces progresos , su gran volumen, 
la adhesión del tumor á las partes que 
están debajo; et tumor y dolor de las 
azÜas ; el <:utis > áspero , desigual , ulce- 
rado y sanioso;^ la deformidad de todo 
el pecho; el hundimiento del peion, la 
disnea , la falta d^ apetito, el vomito , la 
diarrea colicuatirri , el ponerse todo el 
cuerpo amarillo, de color de tierra , ó 
amoratado , la extenuación y la fí^re 
béctica. . 

pronóstico. Bl cáncer de los pechos 
es tanto más dificil de curarse, cuanto 
es mas antiguo , puanto ,mas maligna es 
su causa, cuanto mayor es su volumen, 
cuanto mas profunda es la raiz , y su su« 
perficie mas áspera, las ulceras, cuanto 
mas sórdidas, y cuanto peor, ó mas en- 
&nnüa> es la constitución del cuerpo. 

Breeauáones. Si se conoce la causa, 
se evitará, 6 se destruirá. Pero especial- 
mente deben tener los mugeres ^mucho 
cuidado en que nosu&an los pecl^osnln^ 
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guáa violencia : f ti uo *obsfañte :sé ái^ 
durecen estos órganos > s^ BcudárXJitú-^ 
das fuellas qosa$ que ^ tisitea virtud , tcrk 
solutiva» ! .... 

Curación. Algunos* escttaa la supa-^ 
racioQ , ó< la ¿raagrena del cáncer. . Pero 
los nuestrojb <|el arts repru^d^laa este mé^ 
.todo como' dudoso > temerario, y pélí*^ 
grofio.Y asi, ó el escirto^ ó cáncer octil- 
to es local, y no cede á ningún remé-»- 
dio ^ ó ba creddb twatb que ha infició^ 
nado toda la sustancia del cuerpo. Ei 
primero debe quitarse inmediatamente 
con eLiiíc^ro; el segundó solo dimite 
paliativos. ' 

Opeméion. Unos quieren que se es- 
tirpe el cáncer^, y otros quieren que se 
ampute, 

1 ® L¿j estirpacion es conveniente^ euan-^ 
dp el cáncer es movible, y está cubíer* 
to de. piel sana. Para lo cual enVueka 
la enferma en una sabana, se sienta en 
una sitia alta, y se lá tiehe de modóqua 
9u cabezal descanse sobre el pecho de un 
ayudapte. Despuesi el Cirujano coge ún 
pelliiscb trasversal en bs tegumentos del 
tumor, ;ó los estiende con los dos prl^ 
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meros dedos de la mano izquierda. He- 
cho esto, toma con ta derecha un escal* 
peí largo, y im poco convexo por el 
corte para Üacer una incisión en el cu- 
tis á k) largo del tumor. Descubierta asi 
la glándula y prendida con la heriaa, 
tira de e^a cogién^iola con la maao iz- 
quierda, y la extrae después de sepa-, 
rarla de las partes inmediatas. Después 
metiendo los dedos en la herida, exa- 
mina si ha quedado algima cosa de don- 
de pueda retoñar el mal ; porque tam- 
bién esto se debe estirpar. Últimamen- 
te , ligando con cuidado los vasos , y 
limpiada la herida , arrima las carnes 
unas á otras, y las siiigeta con los aglu«> 
tinantes. Después, poniendo encima bí* 
las y compresas las sugeta con un ven- 
dré circular , el que asegura con el 
escapulario. 

[ 2.^jLa amputación es necesaria cuan-, 
do «Ipáncer se ha hecho demasiado gran- 
de ^ y. está cubierto de , un cutis ulcera- 
do», y estenuado. Por lo cual , dispues- 
ta todo> como se dijo arriba, el ciru- 
jano tira uh ppco del tumor para es- 
tibar mas fa^Unienté ios tegiunentos^ Des^ 
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pues teniendo en la mana derecha UB 
escalpel fuerte y convexo por el corte^ 
hace por debajo una incisión, senníi-elip- 
tica, y la prolonga áciá dientro, sí es 
el pecho derecho , y acia añieta si es el 
izquierdo. Después dejando el tumor á 
su propio peso le baja poco, á poco, 
y hace por la parte de arriba otra ia- 
cisionf semi-elíptica. Pero debe tener el 
cuidado de no inclinar el escalpel, sino 
que le meterá perpendiculartüente^ por- 
que sino siendo mas grande 'la herida 
del cutis, duele mas. Hecho esta, se- 
para el tumor de hs partes que^ están 
por bajo; y si el mal ha llegado has-^ 
ta los músculos, le desarraigará, y si las 
costillas están viciadas conxaries las rae* 
,rá ó cortará: y si las glándulas axilares es- 
tán hinchadas, las disecara después de ha- 
berlas descubierto, alargando la incisión, ó 
las estirpará, ó las arrancara cOaU las 
uñas, para no ofender los vasos; 'si di' 
pedículo del tumor tiene alguna arteria, 
la ligará antes.de cortarla; y si algu-^^ 
ñas arterias dan' sangre las cogerá al 
punto, porque comprimiéndolas se entro-.' 
meten dentro de las :carnesj y iwy p^ 
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4!gro dt beijííonsLgíZy xxaaxdo la enfer- 
ma^ se recoge, i 

Acabada la operaciotí, se pondráa so- 
mbre |d herida hilas y compresas, y no 
se desc^áMrirád antes de que se mueva svh 
pm$¿cÍQAi Sí retoñan algunos tubérculos, 
jse -éortarán al instante, ó se reprimirán» 
-Coú ei cauterio, y si el mal renace de 
la cicatriz , &e quitará otra vez con el 
iiíerro* 

Afaom ya trataremos de aquella ea^ 
-^j^ie de cáncer, qcie no se puede cu- 
^a)?f tii cén el hierbo -ni coa el fuego. En 
tHiyd ca^f coúviene 'mitigarle, y noexás- 
'perarle- Y así, p está sano el cutís, ó 
ulceroso. Sí lo ^primero, se pondrá en-- 
cima una piel de cisne , ó alguna de 
aquellas cosas que calientan para li^ 
htór «el pecho del roce , y del frió; y si, 
el dolor comienza á apretar, son nece- 
'sarlás los narcóticos* Entonces se usan 
las hojas de cicuta, del* solano negro^ 
•del hioscíamo, de la belladona, ó del es-' 
, «tramonío , que puestas sobre el tumor 
•suelen aliviar; y si puede mas -^el mal 
se aoidirá al opio* Del cual se disuelve 
UQa dcacma, ó uaa a dos onzas^ et(>4o$ 

TOMO II* í 
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libras de agua; luego se aplican fómen^ 
tos poniendo hilas y compresas em- 
papadas en ello. 

Pero cuando hay úlcera se aplican 
remedios muy diferentes , según sea el 
estímulo del dolor. Si es ligero , dañan 
los narcóticos; porque adormeciendo la 
vitalidad de la parte , inducen la. ganr 
grena, pero las cataplasmas de raíces de 
zanahoria raspadas son mejores , á no 
ser que la' uIceTa. venga de escirro, ó de 
cáncer oculto. Si ^J dolor aprieta fuer- 
temente , se añade ^l opio utia cantidad 
suficiente de cerato, ó de aceite, recien ex-r 
traído de las cabezas de adormideras , 
y se untan con esto los bordes de la 
herida. 

S. VI. Del cáncer del intestino recto. 

Predispasiciünr La sensibilidad del rec- 
to; el sexo íVmenino , y la vejez. 

Causas ocasionales, ha, sífilis invete- 
rada la delitescencia de las ^herpes , ó 
una metástasis; la irritación mecániaájdel 
recto, el uso frecuente de lavativas; la 
introducción de un cuerpo escemo ^ y 
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las afaiarraiias. /' 

Sitio. Ocupa el borde del ano, ó la 
parte interna y profunda del intestino 
recto. 

Síntomas Al principio tumor duro, 
áspero, insensible, mayor ó menor, el 
cual suele estrechar, 6 cerrar el orifi- 
cio y el intestino , dificultad , ó impor 
sibilidad en deponer de vientre; despi^ef 
sordicie del cutis, ó ulceración, dolor 
agudo , urente , lancinante ; destilación 
de sanies, ó de icór acre mezclados con 
los escrementos. 

Duración. El tormento es perpetuo* 

Terminación. ^sXj^ género de mal, a- 
delantándose cada dia, consume la vegi- 
ga, la vagina, el útero , el perineo y los 
muslos: de aquí la fiebre héctic^ , el 
enflaquecimiento , y una muerte muy 
cruel. 

Diagnóstico. El cáncer que ocupa la 
margen del ano está á la vista: el in-* 
temo j suele reconocerse introduciendo 
el dedo índice por el ano. 

Pronóstico. Está enteramente perdido 
el enfermo. 

Precauciones. Todo lo que puede irritaí 
• • • 
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se apartará del ano , y del feítestliió re¿ 
to; se vivirá frugalrnenté; sí se hinchan 
las almorranas no se bs exasperará nun^ 
ca y antes bien se las mitigará. 

Curación. El hierro y los cauterios 
son ciertamente nocivos , y aprovechan 
los remedios muy suaves. Por lo cual se 
aplicarán fomentos, ó se echarán lava- 
tivas coit agua,'á la <:ual se añade opio. 
Alguna vez también es conveniente intro- 
ducir unas hilas empapadas eii una di- 
solución anodina y y acomodada con el 
estilete. 

S VII. Del cáncer de los testículos. 

'Predisposición. La sdósibilidad de los 
testículos. , 

Causas ocasionales. Una fuerza ester- 
na; la compresión ; la metástasis; y cual^ 
Quiera género de irritación. 

Síntomas. Al principio escirro del teS' 
ticulo ; después tumor desigual y defor- 
me , grande , pesado , dolor lancinante. 

Duración. Es efíferhiedSd i:rónica. 

Terminación. Alguna vez , áunqufe^o^ 
^as y exulceracion dé! ctitlis } reab^reion 
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fiel ícór : de aquí la hinchazón del cor- 
^(m:!^Jl^taiÁtíco\fy de laí glándulas in- 
mediatas ; estension del mal hasta el vien- 
tre j calentura héctica^ estenuadoo; y 
la muerte. 

Diagnóstico. La acrimonia del dolor^ 
el abfiltamiento áspero del testículo , y 
el ei^urecimi^nnto de los vasos esper- 
matlvos le manifiestan claramente. 

Pronóstico. Está casi del todo per-r 
didp, el enfermo. 

Precauciones. Se curará el escirro del 
testículo^ para que no pase á cáncer. 
Por fapto, primero se eoiplearán Ips re-n 
solutivos, y si el nial se resiste á ellos^ 
SQ quitará con el hierro. 

Curación. £1 cáncer del testículo na 
se puede curar cpn ningún reniedio, si 
ya est^ hinchados los vasos espermá- 
ticc^s j y las glándulas inmediatas. Ni la 
castraron libra en este caso d^ la muer- 
t^^ ;iQtes bien la acelera* No queda, pues^ 
Otro arbitrio que mitigar el rigor del 
nial;: Ip que §e hace con los tópicos 
narcéticps, con 1^ CQoüda tenue, y cpn 
1^ );>€Md¿ anodina^, 
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5, VIII, Del cáncer del miemhro viriU 

'Predisposición. La estructura glandu* 
losa del pene, y su sensibilidad. 

' Causas ocasionales. Las pústulas si-* 
filíticas , ó las úlceras irritadas con cáus- 
ticos , ó con cosas acres : á veces una 
causa espontánea , y enteramente des- 
conocida. 

Síntomas. Al principio una pústula, 
ó úlcera venérea sin malignidad, ó d 
. csQirro criado, (como dicen) sin pa- 
dre: después tumor duro, abierto, as^ 
pero, grande y sórdido; dolor agudo, 
urente, lancinante, y destilación dc^ sa- 
nies, ó de icór. 

Duraéion. Incremento lento de la úl- 
cera, y que dura mucho tiempo. 

Terminación. El mal se estiende fiías 
cada dia , hasta que se come la raiz 
del cuerpo cavernoso. De aquí el tumor 
y dolor de las glándulas inguinales 5 úl-» 
timamente, diátesis cancerosa, caléntu* 
ra héctica , estenuacion y la muerte. 

Diagnóstico. Es conveniente lOfcber sí 
a si&lis autecedeute ba $ido ^x^spera-^ 
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da con el uso intempestivo de los cáus- 
ticos, ó de cosas acres. También deben 
cuidar los cirujanos de no confundir un 
cáncer desesperado con una ulceración 
venérea, y fácil de curar. En la cual 
equivocación confieso ingenuamente, que 
estuve para caer yo -mismo , ao hace mu-^ 
chos años, sino hubieran quitado las 
tinieblas de mi entendimiento una pru- 
dente espectativa, y el consejo de un 
profesor muy sabio, 

pronóstico. El cáncer del pene es tan- 
to mas difícil de curar, cuanto ma^ es- 
tenso y 'mas profundo es. La hinchazón 
de> las giándulias de las dos ingles, ma- 
nifiestan la diátesis cancerosa , y enton^ 
ees no hay ya ningún arbitrio. 

Pr^auaones. Nunca se han de apli- 
car intempestivamente cosas acres , ó los 
cáusticos á las úlceras sifilíticas del miem- 
bpo viril; y si sobrevienen espontánea- 
mente pústulas, ó aftas al prepucio , y 
á la glande, es necesario abstenerse de 
todos los irritantes; como que se pue- 
den curar por las fuerzas de la natu--» 
raleza sola. 

Curación. Se amputará el pene antes 
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áe que h luecancefo^'se esttenda has¿ 
ta el cuerpo cabernoso, ó inficione hs 
glándulas de ks^ dos ingles. 

Opcraciofk El círujino enyoltieodojen^ 
Un trapa la extremidad anterior del pe-* 
ne, y cogiéndí^ coa, la mano i^uier-* 
da la tira acia ^ , y manda á un ay»*-* 
dante que sugete fuertetñente 3U iwxv 
Dispuestas de este modo la» co«a$ eor-t 
ta la parte viciada cgn im iristurilar-» 
go, de uno ó dos golpes: teniendo I? 
precaución de cortar mucho cutis^ por-i 
que sino el cuerpo cavernoso vado áfí 
•angre se contrae , y retrocediendo^, tes 
vasos no se pueden Hgar fácilmente^ es-» 
pecialmente si el pene se corta' por jún-» 
to, al pubis. Pero esta precaución e« me^ 
nos necesaria > cuando el enfer^naés al- 
go yiejb, porque la mayor densidad del 
cuerpo eavernoso no permite que; los 
vasos retrocedan, Y aun si se coita en 
los viejos roas cutis de lo regular, :>iap* 
da mas en cicatri^rse la extremidad 
descubierta del pen^ mutilado. 

Amputado el cáncer del miembro 
viril, se ligarán los vasos, para dete--i 
lier la fuerxa 4e ia ^^ai^rej y ^L ^^ 

I 
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gaaaa'^dulasdc/la.ingfe «tan bm- 
dia^as;^^ estirparáiit 

Acabilda la operación, se introdu- 
cirá una algalia d& gt»na clástica en la 
vcgiga j{ para que la orina no humedez- 
ca la terida, y la irrite, y para que» 
no se cierre la extremidad de Ja u- 
tetra que queda. Últimamente, se po- 
nen encifna hilas, una compresa seme- 
jante á la cruz de Malfca, y tiras largas 
que se sugetan con un vendage que ten^ 
ga h fí^ra de la letra T» 

flX. D^í <ánc€r del f*tw>. 

freákppsicim La esquisita sensibilidad 

del útero* 

Cfmias ecasionalés. La metritis cró- 
nica j la leucorrea; una ftierza hecha al ú- 
tero, el coitp muy frecuente, especial- 
TBenté -uñando no son proporcionadas las 
párt^ ge^italefr de los dos sexos; por 
ultimo, todas las causas del escirro, del 
cual etf una consecuencia el cáncer. 
» &momas. Al principio una li^^rajkera- 
i^oa<^Í^elto del úteroj'des|>ues corfosioa 
ancha, y profunda» que se F^^*^^* ** 
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tacto. Unas veces un tumor dblocoío, 
áspero, abierto y coa vario» senos i o- 
tras veces una sustancia fungosa y blan- 
«^; de donde suele destilar ana m^e^ 
ría purulenta, saniosa, acre,: y, fétida 
qtie suele corroer la sagina , y la* vulva* 
Agravándose k enfiw-medad se ulce- 
ra la parte mas ancha del útero que 
los disectores Ilaraan cuerpo y fondoy 
pero esta puede afectarse separadamen- 
te, mientras que el cuello permanece en- 
tero. Entonces hay un tumor duro, gran- 
de, desigual y escabroso, que seperci- 
ve poniendo la mano scfore el hipogas- 
trio; incomodidad en los lomos, ingles 
y caderas, con distensión y peáo; dolor 
que se exacerba con cualquier movimien- 
to, especialmente con ^1 coito; compre- 
sion d« la vegiga, y d^l i«testini> recto 
y de ahí la .estrangária y la íscuria: 
diificultad, ó supresión de vitotre, y dwf 
tilacipn de m hmjíor purifori^^^ y fé^ 
tido. / 

Últimamente, c^ndo el íjáncer va 
comkndo toda la sustancia del -útero, 
hay ^or mordaz y acerbo ; ^ settóacíotí 
contlaua de d^lor y de p^so, qué se. 
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BTuménta por la noche, ihúchas veces lan- 
cioacKe; excreción continua de sanies fé- 
tida j y urente, 'mezclado con cuajaro- 
nes de sangre y carne podrida; algu-* 
n^s veces derrame abundante de sangre, 
por la corrosión de los' vasos; mayor ó 
menor prominencia del cuello del úte-^ 
ro, 6 su retracción acia el globo del 
útero deprimido, dureza, redondea, in- 
versión , dolor, aspereza, laceración, 
fungosidad , fácil propensión á la hemor- 
ragia; Jen una palabra, depravación, no 
jsolo de todo el útero , sino también mur 
chas veces de los ovarios , y de la vagina. 

Durflcion. Los progresos del cáncer 
del útero son lentos, y duran mucho. 

Terminación. Este género de eirferme- 
dad consume las partea^ genitales; y lue- 
go fechando malignas raices al rededor, 
consume las partes inmediatas, las irri- 
ta, inflama y corroe. De aquí la enter 
ritis aguda, ó crónica, la peritonitis, l^ 
hidropesía, 1^ timpanitis , últimamente, 
la fiebre héctica, k consunción, y lai 
muerte mas atroz de todas. ^0 

Diagnóstico. El cáncer del útero, 
%i bi^n se ínaoifiesta poco al principio, 
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no deja níi^;tmar:4udjj{RRf lo m»iWiíuatK 
do el cuello del ^tQtQ a^ hac^ ,im^ ÚI9 
cera sQcdida, ó cvmÚP $u. cuerpo spbte? 
sale desigpalo^m^ $9^^^ «1 pubis j^ y al 
jtnísmp tiempo ^jp^rieta-^rf dolor, Pero e$ 
necesaria t^nei:. m^c^ (:uidado^^ para no 
confundir con el oáiicer un simple tmnor^ 
^ gongestion di^J: latero ^ y no dar. ppr en- 
teramente de§haH!5Í2^da^ las mugeres cuan- 
do pqeden if^t^hlec^rso fácilmente» D^ 
la cii^l equivocax^ion. se refieren á cada 
pasQien los a^tPí^'W^cl^^ y muy tort 
pesf cjemplps. 

. PrQnóstico. ElcáíBrer del útero ^s del 
todo incurable. Pero la muerte está tan- 
to ipas cercana, cusjnto mas grandes^ y 
mas profundas íbices ha echado el mal. 
Últimamente, se ha llegado ya al ej^re-r 
mo, cuando hay calentura héctica*, y 
todo el cuerpo de la enferma» no ^^ ma$ 
que huesos, y piel. 

. Inspección' Abierto el utpro; de las 
siifuntas se enQuentran úlceras diferen- 
tes en dimensión y figura: pues .s;us bor- 
des soi^ncarnados, amoratados^ negros^ 
^gima vet inversos, duros ó blandos; 
el cerco regular^ ó irregular i. j^l^ioadQ 
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está' tfubllttb ¿e *pt» ' nf^Ia¿ío <í€¡n san- 
gie, ó de una coktra púttida, certiciCTb- 
ta, obécíirra 6 negra, ^delgíada, ó gruesa; 
y de los vasos descubiertos hinchados y 
corroídos 5 destíU t¿i humor negro í 
y fluidow Unas veces sis han reunido ea 
una ^m^sa hemo'génea y diferente en su 
forma la vegiga, ^1 Intestino recto, la 
vagina, ias tubas dé faiepi^ , tos ova* 
rios^ ei mesenterlo, y alguna parte del 
canal intestinal ; otras veces estds órga- 
nos ulcerados , perforados , y efntera^ 
meóte estropeados, dan sanies sórdida. 

Ppecáudones. Las causas, si se cono-^ 
cen algunas^ se evitarán, osé destruirán. 
£srpecialmente se cuidará mucho de que 
^1 útero lio reciba algún detrimento, ó 
lesión; y si ya híiy escirro se echará pri- 
íneramente mano de lois resolutivos, pa- 
ra (jue río pase á cáncer, j Pero cuantos 
obstáciilos hay en esto! ] Cuanta dificul- 
tad y tt^bajo! Pues á veces eis tanto el 
pudor -de las éingéfts^ que no piden los 
Sjocofros diel arte, hasta que ya el mal 
tía tomado müchb enerar, y no se pvíe- 
4^ ¿tirar con ningún remedió. 
' Cúpaéim. Cuando el cáncer dét^er^ 
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se resíáte á todas . íaa ftieaicíní^ , pof lo 
menos se debe recurrir á los knitivor^ 
para dilatar la muerte todo lo qye se 
pueda. Para lo cual vienen bien los nar- 
cotices, y todo lo que puede consolar 
el ánimo. Entonces, pues, aprovecha el 
opio, tanto tomado, por la boca, como 
inyectado en el útero para aliviar, ó a- 
dormecer el dolor, compañero moleko 
y perpetuo de la enfermedad. Sé asten^ 
drá de aquellas cosas que irritan y que es- 
citan calor: cuales son las salsas, las espe- 
cias, las carnes curadas al humo, el café, 
los espirituosos, y el vino puro; y se darán 
alimentos tenues y de fácil digestión, á 
saber^ las frutas dulces, y las bebidas aci- 
dulas, los lacticinios, las carnes de ani- 
males jóvenes , los peces de rio , &c. 

Algunos en nuestro tiempo se han 
atrevido á proponer, y aun á intentar 
la estírpacion del útero viciado por el 
cáncer para quit^^r , con mas prontitud 
y seguridad el peligro de muerte* P^ro 
ciertamente que ninguno, como no sea 
un ignorante, neciq^ ó atrevido, dejará 
de reprobar esta operación , comK> difícil, 
enteramente inútil, peJigrosa y temeraria. 
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ifi Esta operación es dificilísima 
como <:onoce claramente cualquiera que 
considera la situación natural del úterc- 
Pues este órgano está de tal modo escon^ 
dido dentro del.seao de la pelvis , que 
SO' ocuha enteramente á la vista, y so- 
lamenta se puede reconocer con la pun- 
ta de Jos dedos. ¿ Cómo pues se podrán 
introducir, hasta allí el escalpel, y los 
otro& instrumentos, y dirigirse con se^ 
gurid^d^ pank estirpar toda la porción 
^e útero viciada con el cáncer, y na* 
da mas? 

a? La estirpjurion del útero es en- 
teramente inútil, porque ó hay escirro, 
-ó cáncer^ Si k> ^primero, se deben usar 
los Tesdutivos, y consta que^^ han sido 
eficaces mas de una vex : sí lo segundo, 
estirpado el útero no se estirpa la raíz 
del <:áncer , porque lo que. queda en Jos 
órganos vecinos puede retoñar. Mas ali^ 
gunos. alaban la utilidad de la operación, 
cuando el cáncer lamente reside en el 
cudlp d^l útero. F&p^ ¿quien señalará 
los . Umites fijos entoe . la parto sana dd 
útero, y la viciada?. Ademas -jinficioiift 
ja h^ .cancerosa alguna^ parte del ¿tero 
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dejando las demarf H^as? 

3.*^ La estirpacKMi del útero «s muy 
peligrosa, porque cualquiera qae; sea ia 
sabiduría y destr^a del, círujanerpueden 
ser ofendidas la vegiga, el íur^tíáooréo 
to y la vagina al tiempo querse.xorte 
el útero , ó su porción viciada .con d 
cáncer. Ademas jno le$ acobacda fel. pelí^ 
gro de hemorragia ? ¿Cómo j púeay^pae^ 
de entonces detenerse la sangrei |Gonla 
ligadura , 6 con la comprexion ? jpero á 
cerca de esto deseo que^ me respondan 
los proffiisores prudentes. Ciertamente que 
se refieren á cada ^^aso ejemplos dfe ha- 
ber estirpadia sin peligro el útero, cuan- 
do su fondo invertido está colgando den- 
tj^o de la vaginado por fuera d« los 
bordes de las partea genitales^ Mas la 
diferencia que hay entre el útero, iqverso 
y elviciado por el cáncer se presenta ala 
vista, ai;in de aquellos que nada refkxio»- 
nan. Luego se infiere muy mal de aqtíí- 
que se puede estirpar sin peligro el ú- 
tero eon;5iunido poí el cáncer; y por el 
contrario se debe; temer no se quite al 
imsmo tiempo la vida a las mugeres^ 

4.^ Esta operación tiene^lgo Jk 
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teñieráría, porque |qué cosa mas teme- 
raria que intentar una operación cuando 
ño hay esperanza alguna de que se re- 
cobrará la salud? Es verdad que en lo» 
casos . desesperados es lícito mat un re-' 
Áiedíó dudoso. Pero nadie negatá que la"* 
estírpácíon- del útero canceroso es no 
solo dudosa , sino Jumamente peligrosa, 
domo úó sea el que carezca de los sa- 
ftidabies y honestos principios de la ci- 
rugía. Y si alguno quisiese oponemos el 
buen suceso de esta operación, le res- 
ponderemos prontamente quede estd du- 
darán los profesores prudentes, hasta que 
vean curada una muger , por la estirpa* 
cron del útero que antes tenia cancerado. 

' • §• X, Del cáncer del cütps. ' ' 

' Vredisposicion. La esquisita sensibUi'» 
¿ad.Jáel cutis , la vejeí y el desaseo. 

Causas ocasionales. Todo género de ir- 
ritación, á saber, la comprexion, lá cor-' 
íosion y ei roce, eonío sucede muchas 
veces á aquellos que suelen continua- 
mente estar rascándolo pellizcándolos 
tubérculos, berrugas,'' 4 granos que tie- 
TOMO IL Q 
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ne en la nari^, ó ea las megUlas. 

Síntomas. Al priacipio eadurecimíen- 
to del cutis, tumor y obscuridad , ó ne* 
grura, y alguim vez picazón. Después in-* 
flamacipn repentina, aguda y continua; 
dolor pungitivo y lancinante; destilación 
de icór ó de sanies ; costras que se caen 
y luego vuelven á formarse; tubérculo 
ulcerosos , encarnados y sanguinolentos^ 
los cuales se exasperan con la impresioa 
del aire. 

Duxaúon. Este género de mal es rniiy 
largo. V 

T^tminaáon. Propagación del cáncer 
á los alrededores ; infección del tegido 
celular., de los vasos ^ nervios, múscu« 
los, tendones y huesos; últimamente » 
calentura héctica^ la estenuacion> y la 
muerte. 

Diagnostico. El cáncer del cutis se 
conoce por la causa precedente , por los 
síntomas, y por el lugar que ocupa..3ue-« 
le salir en U cara, en las narices, en 
las megillas, en los pár|>ados, y en las 
sienes. ■ , ^ 

Pronóstico. Él cáncer del cuti$ se lla- 
ma úlceras malignas ^ porque su termi* 
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nación es' funesta. 

Srecaaclones. Es necesario oponerse 
á él en los principios. Y por tanto, se 
les ha de advertir á los que tienen tu- 
bérculos, ó postillas en la cara, que no 
apliquen ninguna cosa acre, ni se ras- 
quen con aspereza el cutis cuando pica. 

Curación. Si el cáncer del cutis ha 
tomado mucho cuerpo con la larga du- 
ración, no admite remedio. Por lo cual 
es conveniente estirparle , ó quemarle en 
los principios. Los cirujanos inodernos 
usan frecuentemente de los polvos cáus- 
ticos que dicen que inventó fray Cosme. 
Para lo cual, mezclan media dracma de 
oxido de. arsénico, cuatro dracmas del 
sulfUreto de mercurio rojo , y una onza 
del de la sangre de ídrago ; después, cuando 
es necesario, mojan con saliva una corta 
porción de esta mistura, para que sé 
haga una masilla, que aplican á la par* 
te afecta j y la dejan allí hasta que sé 
caiga por si misma. Entonces queda una 
úlcera sanguinolenta ó supurante,^ por lo 
regular honda, que se cicatriza mas pron-* 
to ó iñas tarde. 
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§. XI- Del cáncer de los huesas. 

Sinonimifi. Osteosarcoma. 

Predisposición. hsL estructara, esponjosa 
de los huesos, qué tiene muchos nervios 
y vasos. 

Causas ocasionales. El virus canceroso. 
¿Y la siñlis , las escrófulas, la sarna, las 
herpes, el reumatismo, y el escorbuto? 
2 ó una violencia recibida en los huesos^ 
los golpes y caldas? 

Sitio. Todos, pero con especialidad 
los huesos cilindricos de los . miembros : 
las caderas", y también los huesos que 
corresponden á la cara y á la base del 
cráneo. 

Síntomas. Ó va el cáncer desde las 
$:arnes á los huesos , como cuando los 
pólipos comprimen las narices, las ór- 
bitas y la mandíbula superior, ó aque- 
lla enfermedad afecta primero los hue- 
sos y luego las carnes. 

Efi ambos casos hay al principio 
dolor *agudo, profundo y alguna vez 
lancinante; afección manifiesta, de toda 
la econooiia} pero todavía sin deformi- 
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dad alguna del hueso dolorido. Después 

tamor que ocupa toda la circunferencia 
del miembro , duro, desigual, áspero, co- 
mo lleno de hoyos, renitente al com- 
primirle con la mano y sin que duela 
con mas fuerza; ninguna mudanza en 
su testura, ó en su color; después 
adelantamiento del mal mas ó menos a- 
celerado; exacerbación del dolor; disten- 
sión de la carne; inchazon y dolor; al- 
guna vez inflamación y ulceración del cu- 
tis ; últimamente , calentura héctica, des- 
velos , nauseas , falta de apetito , este- 
iiuacion, colicuación y muerte. 

Duración. Unas veces el cáncer de los 
huesos se aplaca y atormenta menos al 
enfermo; y hay cierta remisión durade- 
ra, sin que por eso vuelva la salud; 
pero otras veces es tanta la rapidez del 
mal que se concluye en el espacio de po- 
cos meses. 

Terminación. Corrupción^ del hueso 
afecto ; y destrucción de toda la eco- 
nomía. 

Diagnóstico. Este género de enfer- 
medad es muy difícil de conocerse en los 
principios; porque tiene cierta semejan- 
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za con el exostóse ^ y el áreostóse y 6 es« 
pina ventosa. Ademas , el cáncer de losí 
huesos puede ir acompañado 'de la lúe 
Venérea , y de las demás especies de vi-» 
cios» Cuando esto sucede hay mucha mas ' 
dificultad , para descubrir el verdad^a 
carácter del maL 

Pronóstico. No se puede discurrir co- 
sa alguna mas peUgrosa que el cáncer de 
los huesos. Porque la naturaleza no pue- 
de vencer esta enfermedad, y si el arte 
la reprime, se reproduce mas pronto, 
ó mas tar'de. 

Inspeccidh. Abierto el cadáver de los 
que han muerto de este mal no se ha- 
lla nada del hueso antiguo, y sí una 
cierta sustancia homogén^ea, cenicienta, 
amarilla , y semejante al tocino , á \^ cla- 
ra de huevo cocida, al qqeso añejo, al 
cartílago ó á las puches espesas. Tam- 
poco hay ningún vestigio de músculo, 
tendón, periosteo, tegido celular, de va- 
so , de nervios , ni de ligamento. Pero 
alguna vez está natural la estructura y 
densidad del hueso por la parte de fue- 
ra , y poco hinchado; pero la sustancia 
del interior mas blanda que el cartílago, 

Digitized by VjOOQIC 



H7 
fibrosa, semejante al tocino. Muchas ve- 
céis hay colección de pus, ó 'de icór fé- 
tido, ó de una puchecilla suelta; otras 
yeces mayor ó menor abundancia de una 
tnateria pegajosa , reluciente y temblona. 
Curación. £1 cáncer de los huesos no 
se vence con ningún remedio. Entonces 
pues, la amputación del miembro es el 
¿nico, pero miserable auxilio, Pero esta 
operación no sirve de nada cuando el hue- 
so afecto está muy inmediato al tronco, 
y están hinchadas las glándulas linfati- 
vas del miembro, del abdomen, 6 del 
pecho ; por los cuales síntomas se ma- 
nifiesta la consunción de toda la econo«- 
mia. Kn cuyos casos se dará opio al 
enfermo , y se pondrá sobre, el tumor 
huesoso. El cual remedio es verdad que 
alivia, pero no puede curar. 

CAPITULO SEGUNDO. 

De las enfermedades esternas que dismi' 
nuyen la vitalidad délos órganos. 

La vitalidad de los órganos se dismi- 
nuye siempre que su sensibilidad , movi- 
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mienta y calotr-^stáfl tan lánguidos <ju^ 
se inclinan á la astenia , parálisis , y a- 
trofia: ó siempre que ¿1 moyimiíínto de 
lá linfa^ ó del suero se retarda de ihodQ 
que no se puedan secretar, escretat,^ 
reabsorver según las leyes establecidas por 
la naturaleza , de donde provienen el ^- 
dema^^ la anasarca y la hidropesía. 

ARTICULO PRIMERO. 

De la astenia de los músculos^ 

Predisposición. La vegez, el escorbuto* 
y las otras enfermedades que destruyen 
la contractilidad de los músculos. 

Causan ocasionales. La cesación de mo- 
vimiento muy continuada , ó la quietud 
inmoderada; las enfermedades crónicas. 
I Puede también setlo el demasiado can- 
sancio de todo el cuerpo, ó de algún 
músculo ? V . 

Síntomas. Gran debilidad de loa mus-^ 
culos. Y siendo los flexores en mayor 
, número y mas fuertes que los estensores, 
es necesario, que en igualdad de cir- 
cunstancias puedan masj de aquí la fle-« 
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xion de ío^ miembros, la contracción, 

y á veces tanta rigidez, que apenas pue- 
den estenderse. 

Duración. Esta enfermedad suele au- 
mentarse continuamente, y hacerse per- 
manente. * 

Terminación. Ankilosis , dificultad, q 
imppsjbilldad de movimiento. 

Diagnóstico. La causa antecedente y 
el síntoma presente aclara^ este punto. . 

Pronóstico. La astenia de los múscu- 
los es tanto mas. .peligrosa cuanto mas 
antigua. Cuando depende del escorbuto 
inveterado apenas pijede curarse. 

Precaución. El egercicio moderado del 
cuerpo. 

Curación. Se corrobqrarán, ó escita- 
rán los músculos. Para lo cual vienen bien 
la fricción , las unturas tónicas , el eger- 
cicio , las ventosas , los vegigatorios , e} 
sedal , la moxa &c.; y si esto no basta y 
prevalecen los músculos flexores , es ne- 
cesario usar de la fuerza mecánica. La an- 
JcUonis completa no se puede curar. 
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SECaON PRIMERA. 

De la parálisis en general. 

Predisposición. 1.a debilidad de los mús- 
culos natural, ó accidental. 

Causas ocasionales. La conmoción, ó 
la compresión del cerebro, y la médula 
espinal; la sección, ligadura, presión, y 
contusión de los nervios; cualquiera fuer- 
za hecha á los músculos; la isupresion 
de alguna hemorragia acostumbrada; la 
delitescencia de los exantemas ; la edad 
avanzada; la apoplegía. 

De aqvií se divide la parálisis en idío- 
pática, y sintomática, según que provie- 
ne de una causa inmediata ó remota. 

Síntomas. Son sus precursores el entorpe- 
cimiento general ó parcial; la deformi- 
dad de la cara, especialmente de la boca; 
la dificultad, ó imposibilidad de iiablar; 
la lengua torcida, á los cuales suceden 
la inmovilidad, y relajación de todo el 
cuerpo, ó de la mitad, ó de alguna par- 
óte; y á veces la pérdida de toda sen- 
sación. 

i 
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Duración^ La parálisis es tanto mas 
duradera, cuanto mas grave es la causa. 
La que es efecto de vegez , ó viene des* 
pues de la apoplegía suele acompañar á 
los enfermos hasta la muerte. 

Terminación. Por lo regular es la 
muerte el fin de la parálisis general, la 
que ocupa la mitad, ó la mayor parte 
del cuerpo pocas veces tiene un éxito 
feliz; la relajación de los miembros anun- 
cia atrofia, aridez, ó gangrena. 

Diagnóstico, La imposibilidad de mo- 
vimiento, la diminución ó la pérdida to- 
tal del sentido aclaran este punto. 

Pronóstico. Es imponible curar la pa- 
rálisis fuerte , y dificil la que es leve. 

Precauciones. Se impedirán las causas. 
Especialmente los cirujanos deben tener 
mucho cuidado para no cortar ó apre- 
tar los nervios máyorts en las opera- 
ciones. \ 

Curación. La parálisis procedente de 
la sección ó compresión de algún nervio 
grande iio se puede cui-ar, á no ser que 
otros nervios suplan por aquel. La que 
nace de la comprexion , ó conmoción del 
cerebro, y de la medula oblongada, re- 
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quiere ía misma curación que las heri(!as 
de la cabeza y de la espioa. 

La que sobreviene á la apoplegía se 
puede aliviar sangrando repetidas veces. 
Entonces también sirven los sinapismos^ 
los vegigatoríps, los purgantes drásticos, 
el alcohol disuelto en agua , las lavati- 
vas irritantes, la electricidad, y el gal- 
vanismo , últimamente , todas aquellas 
cosas que estimulan el estómago, los in- 
testinos y el cutis. 

Cuando á los viejos decrépitos les so- 
breviene apoplegía y parálisis sin cax^a 
manifiesta, están enteramente perdidos. 

SECCIÓN SEGUNDA. 

De la parálisis en particular. 

Ahora vamos á tratar de la paráli- 
sis , ^gun que ocupa las diversas partes 
del cuerpo. 

§. L De la parálisis del músculo esterna-' 
mastoidéOir 

Predisposición. La debilidad congeni- 
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tiva ^ 6 adqitfríáá; 

Causas ocasionales. La compresión de 
alguno de los músculos esterrio-mastoi- 
deosj'la. metástasis; la supresión de al- 
gún^ evacuación acostumbrada, ó natural. 

Sintomas. Relajación de un músculo 
esterno^nastoidéo^ y firmeza y contrac- 
ción del otro; de aquí la torcedura de 
la cabeza, ó la inclinación de la barba 
y de la cara á<cia el músculo relajado, 
y del occipucio al lado opuesto. 

Duración. A algunos les queda por 
toda la vida torcida la cabeza. 

Terminación. La relajación d^I mus- 
culo esterno -mastoidéo puede terminar 
en parálisis general, ó en hem1|degíá. * 

Diagnóstico. En las memorias de la 
acadeínia de las ciencias asegura Wins- 
low que se ha tenido dos veces la pa- 
rálisis del músculo esterno-mastoidéo por 
el espasmo del mismo músculo. Pero la 
diffrtocia se manifiesta fácilmente, por- 
gue éuando alguno dé los dichos mús- 
culos es agitada por el movimiento es- 
Tpasmódico inclina la barba á la parte o- 
puesta; ademas, el músculo afecto se 
coatr^Ci se híacha, se endurece y due- 
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]e: las cuales señales faltan ^enteramente 

en la parálisis. 

Pronóstico. Esta especie de parálisis 
es tanto mas diñcil.d^ curarse, cuanto 
mas antigua es , cuanto mas grave es la 
causa, y la edad cuanto mas avanzada. 

Precauciones. Apenas se puede im^ 
pedir esta enfermedad, porque por lo 
regular viene de repente. 

Curación, el músculo relajado se ha 
de irritar, ó estimular de varios modos. 
Entonces aprovechan mucho las friccio- 
nes , las unturas de anmoniaco , los ve« 
gigatorios etc. Ademas de esto , si se co- 
noce la causa , se la acometerá con el r^ 
medio que sea á propósito. 

§. n De la parálisis del nervio óptica ^ y d^ 
¡a retina. 

Aquí se nos presenta la ocasión do 
describir dos enfer^pedades , á la prí-i- 
mera de las cuales suelen llamar ahora 
ios oculistas amaurosis j y ¿ la segunda giaut 
coma. Pero esta es uiia variedad, y efec- 
to de lá otra. 

Prediposicion. La debilidad congenita^ 
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ó adquirida; el temperamento saoguineo 
ó bilioso 9 y la graa sensibilidad. 

Causas ocasionales. El frió fuerte y la 
impresión continua de una luz muy vi- 
va y como es la que refleja la nieve muy 
blanca , ó la arena ; los baños calientes; 
alguna fuerza recibida en la cabeza; la 
compresión del nervio óptico; la atroSa; 
el abuso delos^ espirituosos, y de los narcotiz- 
eos ; la plétora ; la suciedad del estómago; 
los venenos; la intempestiva introducción ^ 
ó aplicación délos remedios; la consuncioa 
de fuerzas ; el inmoderado egercicio de 
manos I algunas artes en que se fatiga 
mucho la vista; el estudiar mucho; el 
abuso da la venus; la masturbación; los 
esfuerzos del parto; la sangría; las de- 
masiadas evacuaciones; la metástasis; la 
supresión, de la transpiración, del sudor^ 
ó de alguna evacuación periódica; las 
pasiones d^ ánimo; el ímpetu de la ira 
y la tristeza muy profunda. A las cua- 
les causas se pueden añadir las calentu- 
ras continuas, ó las intermitentes, el his* 
téríco^ el dolor de muelas, el de oidos^ 
las resultas de una enfermedad aguda, 
la oftalmía, la apoplegía, la hemicránea^ 
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el hidrocéfalo , y la fue venérea.-.' 

Síntomas Unas veces suele ' preceder 
!a cefalalgia , vértigos , entorpecimiento^ 
la pérdida dé la memoria, el zumbida 
de oidos, la amWiopía, la diplópíá, los 
engaños de los ojos^ como si se les pre- 
sentase chispas, telarañas, y otros cuer- 
pos , gran pulsación de las arterias óftál- 
mieas; mientras tanto se disminuye po^ 
co á poco el movimiento dd iris, y la 
sensibilidad de la retina r de aqui la para^ 
tisis incompleta. 

Otras veces sucede al instante la pér- 
dida completa de la vista , ó la ceguera 
éin lesión manifiesta del ojo, esceptuan- 
do la dilatación, é inmovilidad de la pu- 
pila: de ahí la amaurosis 'j alguna ver 
también se muda el color natural de la' 
xetina en verde-mar, y de ahí el|fííitt- 
coma. ' 

Duración. Perpetuidad del' mal*, ya 
suceda poco á poco, ya dé repente. 
' Terminación. Pocas veces hay espe- 
ranza de recobrarla vista, á ño ser que^ 
el enfermo sea joven, y tíenga el cuerpo 
sano , y á no ser que la causa se pueda, 
quitar con facilidad. ^ ^ 
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' ' Jüagno^tíco. Los síntomas dé la amau- 
toshy y del vglaucÓQia. son mas claros, 
quería luz del medio dia; pero su cau7 
$a muchas yece» es. desconocida. / 

pronóstico^ Estos . géneros de enfer- 
med^^des son tanto mas difíciles de curar, 
cua^nto mas grave es la» causa, ó mas di- 
ijcil de desarraigar ; . y cuanto mas vie-. 
jo es el enfermo. La amaurosis completa 
apegas admite remedio; la incompleta se 
pued^ vencer algunas veces. 

' Precauciones. Es necesario oponerse 
á ella^en los principios. Para lo*»^ cual 
sirvfín la sobriedad en la comida, el cli* 
nía sei:o y templado , el egerciclo mo- 
derado á la sombra, la comida y bebida 
fría, la distracción de ánimo, ó lá ale- 
gría; entonces también se h^i de inter- 
ceptar los rayos de luz^ con un paño de 
s^eda negro, delgado y encrespado para 
que. no lleguen á los ojos, ó á lo menos 
se han de moderar con anteojos de co- 
lor Verde. Es necesarlo^ abstenerse ente^- 
ramente de las comidas que tieneií mu- 
cho jugo, y de las bebidas fermentadas. 
Cualquier egercicío de los ojos, y la lec- 
tura, aunque sea corta, dañan. 

Tomo ii. R 
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Carúcm. Las cDfetetites caiistt Wt U 

^eraíedad piden remedios diversos. Si 

los vasos están demasiado llenos se san-* 

grará de la sien , del <niello , ilel pie 6 

áüi brazo. Entonces también son prove-- 

chosas las sanguijuelas aplieadai á las 

partes genitales , al ano, á las sienes, 6 

al párpado inferior ^ no Jejos del tarso ^ 

ó á las narices. 

Si las primeras viás están sucias se 
limpiarán. Para lo cual sirven los eme-* 
ticos , especialmente d tartrato de po- 
tasa, y de t antimonio, del cual se suele 
4a;r una buena pordon ; ó los catárticos, 
como las sales neutras que laxan el vieü^ 
tre; ó las pildoras de Belhst€y(fJte k 
estimulan suavemente; ó los drásticos, 
que le mueven fuertemente, y ademas 
las lavativas dé agua sola , ó del coci* 
miento de ojas de tabaco, ó de otros 
estimulantes. A los cuales se añade tam* 
bien felizmente el vino emético turbio, 
cuando el enfermo está apopl^ctico. 

Si ñuye alguna materia al nervio óp- 
tico y le comprime se llamará á otra 
parte. Para lo cual son excelentes los se- ' 
dales , la moxá las ventosas y la escari*-* 
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Scaclon^ con los cuales se irrita b fosa 
inferior del cuello^ y ademas los regi* 
gatorios aplicados al mismo lugar , ó al 
vértice 9 ó á la frente , ó detras de las 
ocejas , ó encittiá, ó debaji^ de la órbita: 
entonces tambiem son útiles las $ubstan« 
das que promueven la salivación, espe- 
cialmente la raíz, de pelitre, ó las que 
hacen estornudar^ á saber, el zumo de 
la acelga, el polvo de asáro. 
; Si hay alguna debilidad en los ojos, 
aprovechan los corroborantes. En este ca« 
so conviene frotar con un paño 4ue ha-* 
ya antes estado recibiendo los vapores 
aromáticos el espinazo , la cabeza afei* 
tada , la frente y los párpados cerrados. 
También son buenos los tónicos, especial- 
mente los colirios' helados; y ademas las 
fumigaciones aromáticas de sucino, in^ 
^ cierno, clavo de pimienta, mirra, alcan- 
for &c. dirigidas á los ojos; ó los vapo- 
rfsd.dél bálsamd de Fioraventi, al cual 
se añade igual cantidad de agua vulhe* 
raría fópirituosa;.ó las aspersiones de agua 
común, ó de aguas minerales tónicas. Pe- 
to teniendo la precaución de no ofender 
á los oj^. 

• • • 
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La fiebre intermftente se quitará con 
la quina , la lúe venérea coa el mercurio^' 
las escrófulas con los an^rgos, y los ve- 
nenos coa los antídotos. / 

El principal oficio xlel arte es, aplí-» 
car separados ó juntos los renadíos ina$' 
selectos , pues no se trata aquí de una 
enfermedad ique pueda curarse fácilmente 
por la via de la espectack>n. Entre estos 
son muy alabados los aperitivos, ó los 
inQÍndentés; con especialidad los. mil pies 
que unos hacen polvos^ otros los hacen- 
pildoras; á los cuales últim^nente aña« 
den otros el estracto de cicuta , ó las 
flores de árnica, para aumentar isu di«- 
¿acia. j 

§. III* De la parálisis del párpado superior* 

Tredisposícion. La debilidad congenita 
ó adquirida. ' ^ 

Causas ocasionales. Alguna violénd^Ei- 
hecha al músculo elevador del párpado 
ó la lesión dyl nervio que mueve al ojo,f 
y cuyas i:amificaciones'se distiibuyen ea» 
, el párpado superior, y en los^músculo* 
recto superior, recto inferior, y reoto^ 
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-interior: alguna' vez una cáüsa espontá- 
nea desconocida; 

Síntomas. Uñas veces preceden el do- 
lor de cabera ^ zumbido de oidos, aver- 
sión á la comida ) y todas aquellas cosas 
que'suelen manifestar la suciedad del es* 
tómago. Otras veces se cae repentina- 
mente el parpado superior; á lo cual los 
Griegos llaman bkfaroptosis. De aquí el 
.oscurecimiento de la vista, el estrabismo, 
te diplopía, y la. deformidad de la cara. 

Duración. Esta enfermedad por lo co- 
cmn es muy larga. 

Terminación. Ceguera, ó diminución 
de la vista. 

Diagnóstico. Se cuidará de no atri- 
buir siempre á la parálisis la bjefarop- 
tosis,ó c^ida del párpado. Porque esta 
enfermedad, como dice Janiny ^ede ser 
natural Alguna ve* también d^peipde de 
la contracción etspasmódica del músculo 
orbicular, ó de la atonía, 6 flojedad 
del Cutis, 

^. l.^ i La caida. natural del párpado se 
manifiesta 4e^4§ >^1 misma dia del na- 

-' ^'¿ La coateaceion espasmpdlca del 
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músculo orBícular, se diferencia mucho 
de la parálisis del músculo^ elevador de] 
párpado- Pues esta permite la separación 
del párpado, y aquella la impide. 

3.^ La laxitud, ó atonía del párpado 
acontece lentametite , ó poco á poco, co* 
mo sucede á aqueilos^ cuyo párpado ha 
sido Contundido , ú ofendido transversal- 
mente , ó ablandado por mucho tiempo 
con tópicos , ó comprimido con vendas. 
Se alarga también lentamente el parpa* 
do en algunos artífices que cierran ua 
ojo para ver mejor los objetos muy pe- 
queík» ; como son los que fabrican re- 
lojes, o los que labran las piedras^ pre- 
ciosas. En estos casos se baja poco á po-* , 
co el p/árpado , pero se puede levantar 
sin dificultad, siempre^que se coge coli 
la punta de los dedos: alguna ve^tahí^ 
bieó acuden á él los humores. Pcro-4é 
que Sucede en la parál&is del pár|)ááo ú 
coatrario á todo esto.' ^ 

Pronóstico. Si la causa es natui^atape-- 
ñas puede quitarse; pe¿0 si no háji^es-» 
peranza de recobrar ki saluá. - y .— 

Precauciones. Se apartarán le^<^^ 
aquellas cosas ^le pueden^oíei^r el'fiiús* 
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culo qtie levanta el párpado superior, 
^ó su nervio. 

Curación. La parálisis del músculo 
que levanta el párpado superior requie- 
re los estimulantes. Jíío obstantesi eleu'- 
fermo es pletórico, es'l bueno sangrarle 

; antes ide todo , y luego dar un emético. 
Hecho esto se irrita la fosa inferior del 
cuello con vegigatorios , ó con sedales. 
TaQibien ^e dan fricciones en^ la frente 
y en el párpado con un linimiento am- 
tnoniacal, ó espirituoso, ó se le danfu- 
ihigaciones con el vapor del azufre. Tam- 
bién sirven el bálsamo de Fioraventi^ las 
infusiones aromáticas, las aguas minerales 

-sulfurosas, los catárticos,' y los drásticos. 

.Y si xst6s no son eficaces, la cosa está 

-casi:desespetada. Con todo, algunos maa- 
d^i que se corte un poco de cutis cerca 
dtí aireo de la órbita, Pero esta opera- 
ción no solo sería inútil, sino perjudi- 

xialí porque $i cL.gárpado no puede abrir 
el ojo después de la escisión del cutis, 
queda una diplopia. 

Pero no es asi cuando el párpado se 
cae por laxitud^ En cuyo caso sino sirven 
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de nada los tópicos discuclentesj se cor- 
tará tanto cutk cuanto se necesita ^ra 
que el párpado recobre su antigua ¿^ 
mension y forma. ^ 

Operación. Se colocará el enfermo en 
una silla , de suerte que un ayudante le 
tenga la cabe^ por detras. Después apre- 
tando con la punta ¿q los dedos el cutis 
del párpado, no lejos del arco orbitario, 
se coge con las pinzas. Entonces se le 
manda al enfermo que abra y cierre ál- 
tertaativaitiente tos ojos, y si él movi- 
miento de los parpadoi.es igual, sé^otn 
ta el cutis de un gcílpe; por mas allá de 
las pinzas: teniendo éf cuidado de no 
quitar liada d& fos músculos del párpa- 
do. Peto es mejor ^ cortar un fOco. de- 
mas que de itienos,^ para que no váelifá 
á bajarse otra rtt ei pái^pado. Sl^la he- 
rida derrama sangre * se lavará con, 
agua fria. Últimamente se necesitan los 
aglutinantes , par^ qua se reúnan los seg- 
mentos del cutis después de> bien colc^ 
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5IV. Déla par alhis del tímpano. 

Predisposición. La debilidad natural y 
la vejez. 

Cauiíit ocasionales. La humedad de 
lá estación ; los vieótds de la . parte del 
medio dia; la otitis^ ó el catarro de los 
oídos ; el fluxo de suero del tímpapo. 

Síntomas. Pesadez y torpeza deoidos. 

Duración. Esta eiifertnedad suele du- 
rar mucho en los viejos y en los' otros 
disiparse luego que sopla el cierzo. 

Terminación. La repetida pesadez de 
oidb termina en cofpsí^,^ ó sordera. 

Diagnóstico. Se conoce claramente por 
' la causa antecedente, y los síntomas pre*- 
sentes. . 

Pronoí^Vd. La laxitud, ó ^«lajácion 
del tímpano que acompaña á Ik Véjez^, 
apenas puede vencerce. Pero esta en los 
dornas casos es tanto mas fácil de curar 
cuaiito^mas leve és la causa; 

Precauciones. Cuando corren los vien- 
tos del medio di^, es bueno poner eh 
el c<>ndueto auditivos unas hilas de algo^ 
don con un poco de mosco , ó de ambas» 
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Curación. Si no curan, á lo menos ali- 
vian los vegigatorios puestos d^tin^ de 
las orejas : y ademas las fumigaciones del 
sucino y ,las infus^es^ ó qocimientos 
hechos de aquellas cosas que tienen vir- 
tud resolutiva. También es bueno echar 
en el conducto auditivo algunas golillas 
de alcohol. Ultins^mente la electricidad 
y el j^lbanismo alivian , si los adminis- 
tra uaa manó, prudente y. sabia; y sí 
el mal no se j^ía cpn estos remedios^ 
por lojinenos sirvetv de alivio laá corne* 
tas apusticas. i - > 

S y. De la parálisis del esófago. 

^disposición, i^ por venUxrael abii- 
so de los espirituosos ó de la vehus? 

Camas ocásiénaks^ XJnsL cierta lesión 
de los nervios. 

Síntomas. NiDgmia'.cQntractilidaddwele- 
sófago; imposíblüdad::de transaii|ii:ijjj08 
alimentos á la oavjulad del estómago.. 
. Duración. Este genero de enfertliedad 
impide la nutticion ; luego no puede 
dmar mucho ^ y se cura ómata prooH 
lamente.. . '■ ;.; .;.. , . • í • 



Digitized by VjOOQ IC 



207 

Termtnaciún. La atrofia 6 estenua- 
cíon general y la muerte. 

Diagnóstico. La relajación del esór 
üígo se distingue con üicilidad del es- 
pasmo del mismo conducto* 

Prtmóstico, Amenaza á los bnfermos 
un sumo peligro. 

Precauciones. Se debe acidir, en cuan- 
to sea posible, á los principios. 

Curación. Se adntinistrarán aquellas 
COSÜ8 que puedan eschar la contractili^ 
dad del esófago abolida: como son los 
veg'gatorips aplicados al cuello, las fric- 
ciones, las unturas de ammoniaco etc. 
Mientras tanto se le alimentará al en- 
fermo , para lo cual se le introduce 
por ÜB narices basta el estómago una 
sonda, ó cánula de goma elástica: y^ 
se teme ^üe este instrumento se extravie 
de la faringe, se le dirigirá aplicando 
los dedos á las fauces del enfermo; y si 
Uítreá^ido en la laringe causa tos, y do- 
hty «e' le reducirá á so sitio. 

S. Vi. De Id parálisis de la Vigiga. 

. ^ tnÜiíposiciom El tenjperamento Un- 

V 

'' " ' - Digitizedby Google 



a6« 

fiuico sanguínea? la vfejez; la vida *clea* 
taria, cual es la que suelen^ tener U» 
jugadores perpetuos, los glotones que día 
y noche están de convite , y los hon:ri>re$ 
li^ratos; la cistitis crónica , 6 la inflar 
tnacíon de la vegíga; el tomar lo^ diu- 
réticos en mucha abundancia} el descuí* 
do ea orinar: la contracción y estreches 
de la uretra. 

Causas ocasionales. La calentura adi- 
námica^ ó la ataxica: la apoplegía; la 
metástasis de iias herpes, de la sama, ó 
4e la artritis á la: vegiga; la retención 
.de la orina por mucho tiempo y mu^ 
molesta, de donde proviene la demasia- 
da distensión de la vegiga, con Jo cual 
pierde su elasticidad; la conmoción 6 
compresión del cerebro , ó de ia^medu- 
k espinal; el coito ó la mi^turbacioi» 
. mUy frecuentes, con^ lo cual se .de]>>litaii 
los órganos genjtprurinarios. ^ 

SínfQmas. Ai ptí^icipio flojedad de la 
vegiga; cotitraoftiosa 4ificíl, ;ó impipsible-: 
no se orina sino que se derrama invo-« 
luptariamentet . ;l V.. 

Adelantándose la enfermedad, se des» 
ocupa, iácomjgl^tftnisnte la yeg^ ^ hay 
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retencfén de orina; cadía día se acumu- 
la éa tnaydr cantidad 5 hay deseo fre- 
cuente 4e orinar ; peso en el perineo; 
tumor redondo en el hipógrástrio , inseo- 
sible, y que se aplana introduciendo ia 
algalia por la uretra; últimamente íkt-> 
JO espontáneo, y continuo de la orina re- 
dundante. 

^ Duración. Este mal dura mucho. 
Terminojciofi. Depravación de la orina es- 
tancada, y acrimonia: de aquí la irrita- 
ción de la membrana mucosa que viste 
interiormente la vegiga, pocas veces in- 
flamación; alguna vez^ ulceración, fun- 
gosidad , endurecimiento , densidad y au- 
mento en tí grueso. Si distendiéndose la 
vegiga mucho y repentinamente , se o- 
mite la introducion de la algalia, ame- 
naza peligro de muerte: pues vienen de 
aquí las , nauseas , el vómito , la ansie- 
dad , alguna vez dolores de vientre, y 
sudor copioso, y que huele á orina; pul- 
so pequeño , y frecuenté ;. hinchazón ede- 
matosa de los pies; rotura de la vegi- 
ga &c. 

Diagnóstico. La parálisis de la vegi- 
ga puede confundise con el espasmo^ 
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la uretra, porqfle ea ambosT^ caids hay 
retencioa de orina. 2tto á n^íe' le le 
qcuita la diferencia, á no ser qu« i^o qüie- 
ja considerar las^ caucas y síntomas de 
ambas enfermedades. Mas puede ser^ tsui* 
ta la cantidad de orina deteni4a> qt|e la 
distensión hipográstrica de la vegiga a- 
parente una ascítís, Vandeveren^^oañt^ 
ingenuamente que padeció est^ equivoca- 
ción* Pues pensaba que una i^uger em- 
pezaba á padecer hidropesía^ la cual pa« 
decía una reten^'on de orina. Equivoca- 
ción triste, é irreparable! pues la in^ 
feliz murió habiéndosela reventado la \e« 

Pronóstico. Este género^ de enferme- 
dad présenla tanto mas peligro cuanta 
mas grave es la causa. Y por tanto la 
parálisis^ de la vegiga por conjpresioader 
ceurebro , casi sieq;ipre es mortal , por 
conniocion de la médula espinal, es niuy 
dificil de curarse: por vejez casi, es ifrr 
curable. En los jóvenes,, y en tos homK 
bres robustos, suele disiparse esp(íntaaea« 
mente cuando se da salida á la orina» 
De^ues de una fiebre adinámica, ó de 
una nerviosa y cuando vuelve en sí el ed» 
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fennO', vuelve I^ facultad de orinar: cuan- 
do después de la apoplegía sobreviene 
hemiplegía, disminuye la contractilidad 
de la vegiga. Igualmente suele perderse 
enteramente la fuerza elástica de la vegi- 
ga, por la demasiada y continua dis* 
tensión. 

Vtécaudmes. En Cuanto sea posible 
se ÍQipedirán las causas. Por tanto, es 
necesario no entregarse demasiado á la 
Teffi^> y aborreceí: la masturbación. Se 
leS' advertirá á los aficiotiados á las letras 
que no gasten demasiado tiempo con los 
libros , sino cjue también hagan ejerci- 
cio corporal. Especialmente \ se cuidará 
de nó detener mucho tiempo la orina 
en la vegiga ; porque es un preservativo 
el orinar siempre y cuando que hay ga- 
na. También es conveniente preservar el 
cuerpo de el frió. Y son muy perjudi- 
ciales las comidas harinosas y de difícil 
digestión , las- bebidas espirituosas y el 
usa continuo de la cama muy caliqííe; 
pero á todos aprovechan el aire seco, 
templado ó un poco fresco , el ejercicio 
itiédíerado , las friegas y la tranquilidad 
de ánimo. - - - 
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Curaáúh. Se debe inmjdíatameutc dar, 
salida con la v algalia i la* orina ^ que 
causa la distensión de la vegíga. Iriiega 
se lavará con agua el cuerpo del enfer- 
mo. Si las jMrimeras *¥Ías están sucias, se 
limpiarán con los eniétkx>s ó con los pur- 
gantes. Después se, acudirá á los sudorí-. 
fieos y á los tónicos , unidos con los an- 
tiespasmódicos ó con Ips discucieottes , se- 
gún sea necesario. Entonces es. buieao Jia*- 
cer inyecciones á la vegiga con aguasí 
sulfuiosas calientes ó. con infi^ioii^ de 
plantas ' un poco arotn^ticas , que estimu- 
lan suavemente. Tambieri-son preservati- 
vos el aire seco y : templado , los vestir- , 
dos calientes , las comidas jugosas y. fáci- 
les de digerirse , el vino, puro bebido c(mi 
moderación , el ejercicio corporal por 
'U mañana, especialmente el andar á ca- 
ballo , d paseo , las friegas y la alegría 
del ánimo. Es necesaria la algalia hasta 
tanto que vuelva á adquirir la vegiga m. 
.antigua icontractilidad , y se pueda espe- 
Ipr ía orina naturalmente. Pero es nece- 
sario cuidar de no .tener este instrumen-r 
to mucho, tiempo ^n ^a uretra; porque 
irrita la vegiga y^ daf entrada ¡d ^r.e la 
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cfikílés p¿tji(imcfát;'por 16 que es mat 
seguro' ra^oducirla muchas veces ca* 
fia di>; ; ' 

' ^" 3Pfefó no puede ser que una medicina 
aprpyethe á todos. Y asi los baños y las 
tábidas; refrigerantes son escelentes para 
tbs-* gtandt^s bebedores de licores. La cas* 
tidad debe oponerse á la venus. Si la 
vegiga está algo afectada de vicio her- 
pético ,' sarnoso ó artrítica es becesario 
llamarle á otra parte ; para lo cual son 
Viienos los sinapismos , los vegigatorios, 
las fuentes ^ las ventosas , la moxá ^ los 
Sudoríficos los purgantes &c. La inflama- 
ción de !^ vegiga se puede destruir fe- 
lizmente con la sangría » con la dieta» 
con los baños emolientes, con fomentos 
tibios y con bebidas mucitaginosasi AU 
güira vez son provechosos para los vie- 
jos los diuréticos acres , como los que 
suelen prepararse de las cantáridas pul- 
verizadas; También es útil frotarles los 
lomos , el hipogastrio , las ingles y el 
perineo ) ó ponerles un gr^n vegigatorio 
sobre el hueso sacro. { Son algo útiles la 
electKctdad y el galbanismo? 

La parálisis de^ la vegiga por lesión 
TOMO ir. S • 
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del cerebro ó de la.médalf oblot^ada^ 
requiere la misma curacioa que las be-^ 
ridas de la cabeza y del espinazo* Ea 
este caso soa el principal remedia Ja al- 
galia , la quietud, la dieta , la ,san-- 
gría &C. Deí»pues de la calentufaadiná"* 
mica ó ataxíca , son necei>arios los tó- 
nicos. 

ARTÍCULO SEGUNDO. 

De la estancación de la linfa ó ^el suetQ^ 

^ La reabsorción de Ja linfa 6 del sue- 
ro es á veces tan lánguida, que. ^e lle«^ 
nan de este líquido los espacios del teji- 
do celular y las cavidades del q^erpo en 
donde están encerradas las visceras. De 
aquí provienen varios géneros de tüQ- 
chazones y de hidropesías, 

SECCIÓN PRIMERA. 

Del edema generaU 

Á esta enfermedad la ^lamasn los 
griegos anasarca íx Uwíofiegmaci^t y ^o^ 
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UtUios iqua -tf^cus. / 

, Predisfasicifm. La constitución de 

cuerpo delgada 9 blanda y delicada. 

Causas ocasionales^ t.^ Los debilitan- 
tes 9 el aire, húmedo.) las habitaciones 
oscuras, la yida sedentaria , las comidas 
escasas y malas ^ el beber agua fria es« 
tando acalorado el cuerpo ; las pasiones 
de ánímq tristes y continuadas; las e^ 
vacuaciones copiosas ; los remedios coa 
que se intenta malamente curar las en* 
fermedades agudas á las crónicas , y las 
fiebres intermitentes ; la delitescencia de 
las viruelas , del, sarampión , de la es- 
carlatina y de la sarna ; los astringentes 
coa que se detiene el flujo seroso . de 
Yientre ; la supresión ó la retención de 
la orina y la cesación de los menstruos. 

2fi La afección crónica de las visee** 
ras, la lesión á obstrucción d^ las glán- 
dulas linfáticas del hígado, del bazo, 
del mesenterio, del útero &c. ; los colig- 
eos histéricos.; los vicios del corazón que 
retardan ó impiden la circulación de la 
sangre ffinalmeote , todo lo qné opone 
resistencia al curso de la linfa , á saber, 
la compresión, ligadura > contusión, frac 
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tura y dislocación absceso &c. Por eso se 

divide ct>a razón el edema en idiopátic9 
y en sintomático^ * ^ 

Síntomas. Hinchazón del cutis blanda^ 
fría , estendida , que presenta el color 
blanco de la leche ^ sin sensación ni do-^ 
lor y que cede á la compresión del dedo 
y conserva por mucho rato su impre- 
sión ; pulso pequeño 9 blando » tardo^ 
casi ninguna sed ; la orina pálida, y aU 
guna vez erisipela. 

Duración. Por lo ^regular este mal 
es largo. 

Terminación. Caquexia serosa. 
Diagnóstico. El edema de que ahora 
se trata es pasivo , y por tanto es muy 
diferente del que los médicos llaman ac^ 
tivo. Porgue este nace de la plétora de 
los' vasos y cual suele observarse eá los 
que están en la flor de su juventud ó en 
los que tienen una robu^ez atlética , 6 
en los que viven opíparamente ó pade-« 
cen la supresión de alguna hemorragia 
natural , de los menstruos ó de las he^ 
morroides &c. También las semles de 
este. son tumor renitente, encarnado, que 
ño cede nada 6 muy. poco á la com«- 
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presión ¿él^do»^ y w coservasu hue^lla; 

la cara ruhiquqda , conro de cotbr de 
])apaa j pulso grapde » fuerte , duro ; ar- 
flor del cuerp;> .iiiaypr de lo regular, 
plenitud de yasQ^, y fuerza de los sdli^ 
dos ; gran sed » pri¡a^ escasas y colora^t 
^^s. Últimameiitj^ » ei curso del edema 
a^iyo es mas Ugerp, y la terminaciocí 
]^j misma que la de una eqfercnedad 
9guda. Luego np, tiene este oiqguna se<- 
mejanza con el pasivo. 
^ Pronó^í/Vo, El edema es tanto mas 
peligroso 5 cuanto mas endeble y enfer-» 
niizaes la con^ítucíon del enfermo, y 
GM^Qto mas gravé es la ^esion de las 
entrañas. < . 

- : Precauciones.^ Se huirá di^ todas aque- 
llas (posas qtie pueden debilitar las fqer- 
3|9s del cuerpo , y ofender ía estructura 
4^ las visceras. Pero este cuidado y tra*« 
bajp pertenece, ala bigiene« 

Curación. jIa curación del mal debo 
variar^ según Ja diferencia de. las causas. 
^ aquellos , pues , que se les hincha el 
<^ut¡s por estar^ encerrados et| una oscura 
prisiion , les spn prevecbosos el ejercicio, 
el aire, jjbre , las fricciones y el toraac 
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ei soi; Lp5 que cstín'd^WIíteáos ^r^Ü 
rscasté^ y tnaU cualidad" de alimentos^' 
se reponen coa las: coótídlis nutritivas y 
coa las bebidas geaerdsas. La escrecc?on 
natürat ^ebe restablecen*, y sí es'^éibá^ 
siadp abúodante réptÍBiltse. .^ ^ 

Eí edema idíopiticd üe cura 4aÍ5 mas 
veces con los evácirantes- , - coa los » puV*^ 
gantes , cbo los diuréticos y sudorífico^ 
el sintooaátíco no puede disf^rse 'án^i 
de que se quite la le^on prin^itíva dfí 
los órgaoos, de la cual es efecto. Ea^on* 
Venierite tambíeri hacer '{heisiooes ep^ 
cutis 6 escarificarle , parí^ dar mas-'pMfb^ 
ra salida- á la liafaj pero fotiwcesr'áoie^ 
naza peligro de gangreaa. Alguaas vece^ 
bastan los tóaicos sotos, si* se ádftilnís- 
rran á rietppo j pero ioi diür4ticOs^'defá¿¿ 
muchas vecfes volver' lái enferoaedakl^' Peí 
tanto s^ porta coa prudencia et '^róÜsd^ 
que siguiendo i HóffimaHi tiftna «1 íia¿^ 
miod ¿fe espectador ' y ' sos^ierte las fber- 
z^s de- 1% jtótqraíe5Ba> El itíéjW reiteeidií^r 
es cieftafneate aquel que-coBvieoe t^ lá 
causa de la eofern)eda4 ,' á la ed^d'y' 
temperamento del enfefmO^ á la e^^ctoct 
del año y también á la hiibítacioD, 

■■ V, / 

Digitized by VjOOQIC 



^ m ritíerf^yfferérií* tó^cüracíort del e- 
cbrhk'^^sivo át la dtí activó. Porque 
aqtiel stieté corarse ^ y este agravarse , si 
se atacaa coq los estiMlulaates. En aquei 
Ja íi!ra<ícion áé íes vasoí y la falta de 
íxieYzíis pMed los tÓnicoüi' analéptico^ ;^tf 
este la ^plétora y la d^toasiada robaste*^ 
sie moidera& feli^méate con la sangría, 
con las bebidas díiuentes , con los pur^ 
gátíté^^.cbti 4os díttiféticos, con el cré- 
mor de tártaro, *con la grama con el 
áltiW^<?, 

$. I; Dct edema dé hs miembros aft- 
' domínales: 

-Predisposición. El tefiíperatnento li'n- 
fótico, fa debilidad eongénita ó cásoal, 
la ytjtz. 

■Causas ocasiónales, t.dés resultas deí 
una ühfértnedad aguda 6 crónica ; la fre- 
cuenté "iomersioa de los mieinbros en el 
agua; el estar continuamente de pie ; las 
ligaduras con que se aprietan los miem- 
bros del abdomen ; el hidrotorax > el as- 
chis y el anasarca. 

Síntomas. Hinchazón blanda que con- 
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5crva la impre^q» swM? r» -Ifc VTieta 
coa el : dedo í ^quq apa)^i/Ba?j| p9r, ios {»f6^ 
y poco á poco va <ocupandQ:Ja^ pjerpa^: 
^s rodillas y los muslps... ,.,^, lu í ¿, 

Parición* El eden^a de (os^^ioip^ro^ 
^bdpmjgales se,r^sui^,ve tapu> jms proa« 
^, cuaqto fliasjigpra.es la .caq^. ri , 

TermmacíOfi.. Algunas v^ces^^í.i^Qippe 
el cutis por la demasiada d^re^ippi 9 fd.^, 
donde vienen unas úlceras ln^y<2 di^i($& 

Diagnóstico. Se ha de consi^íSM^^^^A 
la hinchazón de Ips miembros abdomi- 
q^les .es.i4iopátrca ó sintomiiiica^jjo $3M^| 
regularmente se, conoce por la investiga- 
clon de fas causas. 

Pr(3iijójr/co. Este génf ro de etifetpie- 
diid indica falta de fuerzas y (^bi):f^9^ 
en la salud. £1 "edema que vieneacQpifi 
panado de la )es¡oa y vicio .4^. jiigua 
ipíembro 9 no .sjuele pres;^iac niqgm^a* 
cosa buena ; por eso es mortal, cuando, 
á los que están consumidos, ppr la tisis 
se les hinchan los pies. 

Precaucionas. $e alejará todo lo que 
impide á la linfa caoúnar de abajo ac«. 
(iba. 
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.-od&weíew.- Á: ?9¿eJIps que al coitvale- 
CQfí:^^vm mkf^^^ s« les;.hií|c>att 
U)#uiaMeii¿mS', les «« conveni?^te pa^ 

tp3 y^^ac e<fha4pst. También alivian los 
¿0)^:gQs„ -U^ :fli*IM^flo& » la .compí^sioa 
metódica de los 'mieajbrps , 6 las*fciega& 
án^^f^Wp arr;% fipa: bayetas s§cas y 
ftii^igftdas con: olojses aromáticas , jq jno- 
jadas. en agu^ vuloefaria. Pero eít^s^jca-, 
sí^s;«on poco ótii^ Cfíaindo el empipa e$ 
¿Íi«!omá?ii:o, ©flíi Wjio <^?so es qiejoriCU- 
i:?ir pfimeco, la ,pf:ia»iáya lesión , de ,^,los. 



S- II- D^^ edema de Jas, pxeñ0d(^s* 

i,n ^^^dtspaúciqjfh. La constjtuc¡Qn ^^^ 
?oerp9, blanda y delicada , la ^M^d poco 
robusta. : : v % - 

i;,; ejííttJiíí ocasiom\es,^\ aurtieAíarse po- 
co á.poco el voláfnea .del útero, con lo 
cqal suelen conaprimirse los vasos linfá- 
ticos que bañan ja .pelvis; el estímulo de 
las partes genitalps por causa de la pre- 
ñéz^, cop lo que se erigen sus.propieda-' 
d?5 vitales j y d^ aquí , mayor aflujo de 
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humores át ut^ro y il6$órgabostétmós. 

Síntomas. Tuhiór bíaééo <ie*laa paii^ 
tes-^enftales , utf peca tenitént^ yí^uflf-i 
tamente edema de'l69'iBSíenibrt)S Ab<tei»t*' 
nales qiie crece pdco^^ poco , y tatito^ 
que cutí^hdd Va á Uéjgaf H (tórto^lifeoa» 
se puedtrt ftioteri'^ ^•^•"^ ' ' ' 

" Dorar/on. Bst& ^pfeéie de edéftHi du« 
ra idesde cerca de la mitad ^1 embara^ 
zo' hasta' e( parto, y se disipa espontá-, 
neatñeritií toe^o-^jue fea nacido el feto. 
\ Diagnóstico, Sfe refconocerá el cfh&ji-^ 
ráito ,- cuyas sefiales soh ya manifiéstaf 
acia el cuarto ó quinto mes. Porque en 
este tiempo los movimientos del feto no 
dejan que dudar. ^ "*■ í 

Pronóstico. A veces es tanta la hin* 
chazon de las pa¥tés genitales , que no 
puede verificarse el- parto, por lai foerzM 
solas de la naturaleza. 

Precauciones. Se las advertirá í' las 
mugeres embarazadas que tinas veCds ha-« 
gan ejercicio moderado ^ f otras desean-- 
sen echadas en la cam^; y especialmen- 
te , que uo sé aprietan los lomos cod Ids 
vestidos, 6 los muslos con kis ligas-, pa- 
ca que al Volver já líafa t^inga mas 99^ 
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Curación. Unas vjeces es baeíiJí la satm 
gría y-btrais es per^díciaí , según la dK 
versa- d?spbSíck>n del Cuerpo. No se han 
de omiiir la quíerod ,*las friegas^ y hi 
conifrí-«íí¿ri"tofclódícá de las piernías. Pe- 
ro* álf laV^Uégaí el parto es tat la h¡í)-í 
ciíaWft- dé" las- pirres 'geoftales qué im- 
pide' ía^^^f^ulsíéniíer^^o, se harán tíJ 
catifieat¡blié¿^ ..;.;r-.'-., , • .•....,!,.; 

5i°I H/ Bel eArññ'dét escn^ú. 

' ^ ífteft'jpoiíaftn. IsaP^eWndad general 
'tihiai (kásionahsy' Bá íhritacíon con- 
tinua déí escroto i séSa |)ójp él roce ó por 
el contáí^o'de la orina, *como suced)í 
cn'Ióí^nifi^s tede<i^iiaei|íos , á qüieftes' 
se 'iésf itfudan pocas ^ei?¿ii los pañales;' 
¿^ en Ibs^'Vítjos j b ^ñ ioii que padíctiea 
cáletífufíi adinámica, cóyü facultad d^t' 
ófínaír ^á' tan lánguida que sé cae lat- 
orina en el escroto ; la anasarca y la 

hidropesía. 

Smiónias. Tumor Wando del escroto, 

por lo ¿othun reluciente, que cede á 4a' 

. JresíoQ del dedo y que tié^causa ningu-^^ 
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na molestia f como no sea la scttsacioa 
d^ peía. 

Duración. Este género 4^ edema sa 
lesoelve pronto en ,Iq3 irec^ iji^cídos; 
en los viejos duf a . m^<;bo• 
^ Terminaciim.. £1 escroto ^eti, los viejos 
algunas veces s^ ieixpl<;er^, y se gapgrena» 
.. i DiagnóstiiCOx^ jEl ^a^icQ deb^, conocer 
k5:at)$a de, ljio$;j\fqrjse4a4rl.^v^4^d del 
enfermo y la constitucioa de siu caerpOii 

Pronóstico. El edema del escroto pre- 
senta .t^nto Q3%yeftt j>/Míg<^o 9.1^^°!^ i^^ 
grave es la enfermedad primitiva. 
.\ Precauciones. \^e¡^ácbt}x modar ^^íme* 
imdo los pañali^si á los recién nácelos, 
pero á los yi^'os y^á Iqs eoferi^ojf, i 
quienes faltan Jas fuerzas , se l^s iiade 
cubrir el escroto .^on una tela; .enferada 
para libradle del .coptacto de ^la orina. 
También es pre^rva^iyo un orinal, en el 
quje se mete Uy eztrem¡4ad del pene , y 
así no pued& ensticiarse et e^^ccoto coi^ 
la orina. 

Curación. Se aplican fel¡zm?;ite los 
^tringentes ó los tónicos al^^e^crf^to de 
los recien nacidos; como son el vit^o ca<« 
Uente , el munace 4e sosa ó d^ aama« 
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tñaco distlefto en agtiá &c. Eéeas mismas 
cosas aprovechan á los viejos ; no se de« 
be omirh* la limpieza det cuerpo ; d es-« 
croto se debe sostener con un suspea^^ 
rio ; y también se dará alguna cosa do 
aquellas que mueven la orina y rean¡<** 
man las fuerzas. ^ 

$. IV. De la cmgesiiún linfátUa dH 
escrofo. 

Predisposición. El temperamento lin- 
fático. ' 

Causas ocasionales. Se duda mucho á* 
cerca de la verdadera causa de esta en- 
fermediad. 

Síntomas. Gfran tumor del escroto^ 
que ocupa la tónica carnosa que se lla- 
ma dartos j y que contiene una gran 
congestión, de gordura, de agua y do 
sangre. 

Duración. Esta enfermedad es lar- 
guísima. 

Terminación. Ni hay esperanzas de 
resolución , ni temor de gangrena ó dei 
tán^er. 

Diagnossico. La arriba dicha cooge»* 
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tioa del escroto, ti^e cieru^ semejanza 
con el edema; pero se diferencia 4e él 
por la densidad. Ni tampoco s^ puede 
confundir esta cpn el sarcocele , porque 
permanece entera la estructura de los 
testes. { Tiene ^Igiin^ analogía ^coa la 
enfermedad de la barbada? 

Pronóstico Ninguna molestia f como 
00 sea la sensación de peso. 

Precauciónese No se puede impedir 
esta enfermedad, porque su causa es des- 
conocida. 

Curación. Cuando el enfermo es jo- 
ven y robusto y no le acobarda la ope- 
ración , mandan los maestros del arte 
que se quite el tumor con el hierro, sea 
el que quiera su grandor y antigüedad. 
Porque haciendo esto , dicen , no queda 
en las glándulas, ningún germen de vi- 
cio que pueda infestar toda la economía. 

%. V. Del edema del prepucio. 

Predisposición. La flogedad del pre- 
pucio. 

Causas ocasionales. La constricción ó 
la irritación del prepucio , la masturba- 

Digltized by VjOOQIC 



287 
cion 9 el roce , la orina acre » la picada^ 
ra de Jos ; insectos ^ el anasarca y la hi- 
dropesía. 

..; ^íomiw. Tugaqr_ blando en el pre- 
pucio 9 un poco renitente, que presenta 
ut^ cq\oc relucieitte y cristalino 9 sin do- 
lor pero con ligera picazón. 

Qur ación. Esta eofermeda^ suele se^ 
breve. 5, 

^Terminactorif Puede terminar;, ea fi- 
mosis ó en parafímosis* 
. . I^'f!£»oiticpJ pebeinvestígarse la causa. 

'BrMÓstko. No a^nenaza peligro al- 
guno 9. P si le ^ay es leve. 

Pri^camiones. El -prepucio debe estar 
defend¡4p 4e toda irritación. 

Curación. Si hay dolor ó pica^n 9 se 
mitiga con baños emolientes y con fo- 
mentos tibios; Después se resuelve el tu- 
mof con I0& astringentes ó con los tóni^ 
COS. Si se , so^peqha algo de venéreo se 
desarraigará ; y se sujetará el pene ]e- 
vantándole acia el pubis para que no se 
liio^be mas estando colgando* 



Digitized by VjOOQ IC 



i88 . . .^ . 

§.* VI. Del edenítt ie hs parpadas. 



lo , nri'i 



Vredíspoiicioh. Líttéstura flaca de los 
párpados. • - ' 

: Causas ocasionalisrÜi compresían de 
las partes inmedrátásV't^specialraeate de 
ías mejillas; las hettdás^ de los párpados j 
la cotitusiotí ; la leucoflegmacia ; aíguda 
vt2/ , aunque pocas , una causa desco- 
nocida. 

Síntomas. Tambr de los párpados^, lí- 
ío, UB poco reluciente, blando , que ce- 
de á la compresión de la mano y con- 
serva la señal por mucho tiempo; de 
aquí la dificultad dé moverlos ó de se- 



Duración. El edema espontáneo dé 
los párpados es el que mas dufa lénnre 
todas las especies de ésta enfermedad. 
Suele disiparse y volver varias veces al- 
ternadas y periódicas. 

Terminación. R^oluciott. 

Diagnóstico. Esta enfermedad es ifia» 
clara que la luz del mediodia« 

Pronóstico. La hinchazón edematosa 
de los párpados idíopática ó espontánea, 
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e$ peót que la sintomática y tóaá difi*- . 
cil de curarse* 

Curaciofié Este gértero de enfermedad 
por lo regular se cura quitando la causa* 
Alivian codas aquellas cosas que tienen 
virtud discuciente, á sabei!' , la disolu** 
cion de cal ^ á la que se la añade uti 
poco de espíritu de vino, el agua de 
rosas &c« Si el tumor de los párpados 
es periódico j aprovechan' los diureficos 
y purgantes. Pero no- hay cosa inejoi», 
que irritar con vcgigatorios la fosa infs*» 
irior del cuello. 

5. VII. Del edema de la adnata* 

Predispasiciún. El temperamento lin- 
fático* 

Causas QcasionateSé Alguna fuerza he- 
cha al ojo j la cocitusion ; herida ; la oC-^ 
talmia ; la leucoflegmacia generah - ; 
• Síntomas. Al principio tumor ligero - 
-de la adnata-; de aqui incomodidad- y 
^dificultad en mover el ojo* Después a- 
buUaitíiento de la conjuntiva eníre l&s ^ 
párpndoi, á vece^ mayor que un huevp 
de gallina 5 blando, pero que cjpujxgrm 
TÓMQ U. T 
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Ja seaal d^l dedo cuando se la tomptU 

me con él , unas veces pálido, y pitras 

un poco encarnado V lagrimeo , lesión de 

la facultad de ver; supresión dct mavi- 

miento de los parpados y del ojo> y 

anxiedad. 

Duración. Este tumor se r^uelve ma^ 
pronto ó mas tarde , según que es efecto 
de uña enfermedad agud^a 6 cr6nrca. 

Terminación* Alguna^ vez, aunque po- 
cas , se supura la adnata y se gangrena; 
^e aquí la denudación del ojo* 

Diagnóstico^ Este género de enferme- 
dad se conoce sin mucho trabajo. Ni es 
peligrosa la equivocación de aquellos que 
no distinguen el edema de la adnata, 
del enfísema 6 tuif)ot elástico y relu- 
ciente. Porque la curación e^ seniejante 
' en ambo?. 

Prono sticOi, Pocas veces hay temor de 
peligro, 

Curación. Se dará algún purgante a 
alguti diuréríco ; se evitará el frío , espt<- 
. cialmente el húmedo ; tambiep se lavará 
el ojo,c9n algún corroborante 6 astrin- 
gente. Sí el tumor pasa á supuración ó 
,jk gangrena , se debe estimular con. vegi-^ 
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gatoríos la fosa inferior del cuello. £n^ 
ronces aprovechan i las bebida» acídulas; 
luego se usarán los anriargosl Si el tumor 
se infl^oaa es bueoo sangrar del párpa- 
4)0 ó del brazo ; y si el mal d^ira macho 
tiempo, se harán escarificaciones. £1 eo^ 
fisema de. la adoatase cura del mi^ 
mo modo. 

SECCIÓN SEGUNDA, 

D^ la hidropesía. 

Hidropesía significa lo mismo qucr 
caida del agua. El agua animal que se 
4 lama suero ó linfa puede caer ^ y por 
idecirlo asi ^ llover en la cabeza ^ en el 
-espinazo, en el pecho, en el. perica r- 
-dio y en el vientre , en la túnica que «n- 
vpelv^ los testículos^ eo el útero y en 
las cápsulas articulares, acumularse allí 
y estancarse. De aqui e4 lúdrocéfulú ^ U 
hidrorraqu'nis , el hidroforax , el hidrop^*- 
ticardio , el hidr^^eritoneo ^ el hidrocele^ 
la hiiiramgtra , el hidrartro^ y to hi^ 
drofuümia. 
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^é í. Del hidrocéfalo^ 

Este género de hidropesía nace con 
el feto , ó le sobreviene después de na- 
cido. De ahí las dos especies de hidro- 
céMo y congénito y 'adventicio. • 

■■- ^^ - ' ' ■ ■■ ■ - ' 

A. T)el hidrocéfalo congémto. 

Cansa, i Es la concepción deprava^ 
da ? ¿O cierras pasiones de las preñadas? 
¿la debilidad del embrión? 

Síntomas. Gran abultamiento de U 
cabeza ; pero sin ningún edema 4e los 
tegumentos: delicadeza de los huesos, 
trasparencia , blandura y flexibilidad; 
ninguna firmeza en las suturas y dimen* 
•sion de las fontanelas mayor de lo re- 
gular *y manifiesta fluctuación del líquida. 
^ ' Duración. L^s hidrocefálicos las mas \ 
íveces perecen en el útero, ó pocas veces 
llegan á vivir un año. 

Teitninacion. Unas veces es tanta la 
rapidez del mal, que distendiéndose es-^ 
traordinariamenre las meninges' se rom-^ 
pen antes de madurarse el feto , y se 
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mtzdh el cerebfo eon'v¿l licor del fem* 
oíos : de.aquk lo$ aeéfahi que. se Ua/p9a> 
a$t 9 porqtie- solo qtuid^i Ja .base 4^1 crá-^-t 
oto. Otras veces $e;>dUata la jrotur^. 4¿. 
las meninges kasta el partQ^ y. es laa^. 
ta el ibulto .de la jcal>esa , que no pue«. 
4e salir ; «de aquí, la .oecesidad de la ce* 
falotomía para dar saüda^al suero. Otra» 
veces es laL Ja deforniiidad.de U cabeza. 
Bacid»v~que algunas coosadce^ ó inatror> 
Bas' pooa instruidas : la , han tei^ido por> 
Bn monstruo. Últimamente»^ otras Vi^cea 
oace vjvo^eLjSpto; pero de^ues sq agrar\ 
va el o^l^gocaá poco,¿yise,acjuiñula en 
la cavidad del cráneo tanta pof^cion.d^ 
Jíqqido .que> óompiime ^l .^firebro.: d^ ahí 
el eQrorpecMntemo de.ilos spatidos; , Jot, 
vértigos, ?la estupidez. del cnsejadimiejat^ 
el* coma , Ja .^elajacio» dé miembros » la 
cftovulstrím iy Ja mnerte,: ^ 

Biagnóstico. Antes del parto no hay; 
ningunas \seflaks á lo nieti9s ciertas ^deí 
Jbidrjpqéfalo.^ iirt^tando.yá «4t parto ^Q■$e^ 
le pue^énufficiilíar al ciriíjapo . gí^rito/eri, 
el arte de •j)ajrtear ; y deispue^ del pa,rto* 
están biejttji:la vi^a: ^ .; 

1 . ítQímti(^ : Es ioevjl(íable la puKCM^ 
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ínspecctoni Abierto el cráneG> de losi 

difuntos «ale un^ itiayor ó oaeodr can- 
tidad de suáro , ' algunats irece^ machas-, 
libras. £$te genero de líquida las roas 
veces está contenido en los dos ventrí-.- 
Culos del enebro, pocas ^treces en uno 
de los dos, muchas menos en et ínters- 
fi(*ío que hayi ent-re uno y otro ^ y al- 
guna otra vez ^n un saco particular. La 
su&tancia del cerebro suele eiicontrarse 
contprimidá ida atriba acia aba^ ó áciaí 
los dos lados 9 redoblada^ adelgazada como 
membrosa y abovedada;; por su centro, 
k médula y l(gi talarnos ópticos que« 
dan ilesos. 

írctaumneu Según lo 4ichq, ttós es 
desconocida la causa deihtdrocéfiílo; kie^^ 
go'ño puede quitarle. Sí pcidiese atrn 
Mirse á la diébilidad de las tnujgeres , acá* 
so serian útiles los tónicos élites y 4Jes^ 
poiés dé la <H>ñcepc¡otl. 

Ciiraríoiri. * Algonos han* propuesto (i 
paracetite^iaí^Ó' punción del ci^beo. Pero 
estía^ operaéíon no solo cis'^^iitil, stnó 
ftttábien- mortal. Por tanto es- un deli*^ 
to el intentarla ,á no ser que ^el hidro- 
séfato . oponga^^ai ' parto- uaá- resistencia 
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iflsaperátfle. S¡ el feto nacido Tive , se* 
Ie< eavolverá la cabe2a en un gorro de 
cuero para defenderle' de la impresión 
nociva de los querpos estraños. 

B. Del hidrocéfalo adventicio. 

'Predisposición. I^ niñez» 

Causas ocamnaUs. iVIguna fuerza 
h^cba áf la cabeza, los golpes » caídas, 
U:% rehiras d« las ^nferosedades^ argudas: 
lar deliteseencia de tos i»amémas , de la, es<^ 
ea^rt^itina , de las viruelas, del skrampiony 
de la sarna ó de la tina; el abuso de 
Jos eméticos*; la repentina, impresión^ del 
frió; pot> las cuales causas se pompe e( 
yjmo equilibrio entre la e^hal^cioa y lar 
reabsorción. 

SíntQmíht: M principia tiitíígun dolor 
ténieado recontada' la cabi^z^^ pero te-^ 
^éndota^ tevantadar t6s , inquietud, agita* 
tsicion, vómito, dnitíedad y convulsión. 
^ ' {Adelantándose la enfermedad , incre-' 
menta tardío del cuerpo ; bJanduta de 
fos miembros y diminución de su volú« 
mei:f ; depre^iotí y prominencia de los 
4)ds; lagrimeo continuo ; los párpados 
Jiaedfio-ceci?ados^; di^latacioa de ia- pupila 
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movimiento muy íento áel iris 5 ia<^tna« 
cica de la cabeza ; encorvadura del esm 
pinazo^ .córdoba; por Jo común pérdida 
del entendimiento que alguna vez queda, 
sano: pét4¡4a de ips sentidos, especial-» 
mentedéía vista, del oido, y del olfato; 
p^rp algunas veces íncétBoda la imprésiotí 
de la lu9 6 del sonido.: también e« mole$-* 
1^ él jmoytaiieato de ^ cabeza ^ á veces re^' 
¿jacjon de |o^ ua¡emhros,abdoniinal¿s, ra^ 
ras de lós.dtel pecho; Salivación; inclina* 
cjon de U '^beza á laj^ escápulas ^ Uíti«% 
cha^a < de los ;p¡eí. - - 

Giración. Cuando los huesos del orá^ 
seo están; muy sepacado$ lentrc si , pocas 
iKcef alargan las :einiermos su vida 11U19 
s^Uá idel tejrce 1^0 6 cuarto año. Per(><:Máa^ 
do tosf suturas s^ fortifican , se puedo 
prolongar ¡a^mda por diez, y siete ,! veíate 
y cttatco^ y también p^í;; cuarenta- áñoft^. 
r Term'm(iCÍQn, Comunnjenle movjmiea«< 
tos epilépticos t coma > cpnvwlstao y H 
muerte/ M. / •... •;'_; :• r. ...■•; ^; -r^- 

Diagnóstico. Es' dificH de conocer el 
bidroééfiílo en los principios, ¡ Pero ;ad,e-(« 
lantá^dQíie Id ^nferofiedajd ríe matíififstü» 
clarauípatk ja dilaiaf ióD ^d^ l^ . sutuiC^%L 
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la dknensioti d& laá fontanelas y el gran 
volumen de la cabeza, la blandura de. 
los huesos , su delicadeza y esteásion, y 
•I ser mas an$:hos que fir^nes , la fluc-^ 
tuacion del liquido, el resplandor , es« 
peciaHnente la prominencia de la freut^, 
el hundimiento de los ojos bajo del pár- 
pado inferior , ,y .la ninguna propor^^Moa 
entre el cráneo y la cara. 
i . > Pronóítico, Casi siempre están per-». 
4idos los enfermos. ; 
► Impeeciofh Abierto el , cráneo de Jos 
. ciifuntps se hallapL membranosos, ios in«> 
tersf icios de los huecos , á veces íirn;Keza 
uataral de las suturas y fontanelas, £a 
estos también ^ €^^g^nd^ados Ips huesas^ 
wonpianos j mayor p ^menor captidajcl de. 
&uero claro, alguna vez turbia ,^/pocas. 
veces s/inguinoleoto j.;fétido, d¡ez.,libras» 
ó C6c<;g de, veiívíe ; bydátides ; los he--, 
misferiós del cerebro estenuadps^, ó d^? 
primjdo^ y apart^p^r, según que el U- 
qíiido.^siá por^tcüido en los vcAtrículos 
ó entre las meninges: el plexo coroides 
lúae^d0 ry,; varKíQ$o,> el tamaño <k la 
glándula pituitaria , payor de lo regu«> 
Hk i .Qíuiílías^ yecf|s^;,e^ti entero . el cere- 
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bro, y eí proceso medaíar; de aqaípro-- 
triene el quedar ea lo» hidrocefálicos i^r 
facultad de sentir después de la corrup-* 
cion del cerebro y de la congestión del 
líquido. 

X Precauciones. Se evitarán las causas 
en cuanto sea posible. 

Curación. £1 objeto del arte debe ser, 
hacer que el liquido que está 4er/a-> 
m ido denti'o del crámeo se reabsorva y los 
órganos dilatados recobren su ^ntig^ia* 
forma y dimensiom. Piara lo cual ano^ pro«- 
ponen los diuréticos y loscatácticos^ otrosí' 
los mercuriales , á saber ; el nitrate y ct 
inuriarc de mercurio dúloe ^ otro& esti«-^ 
muían con vegigatorios el cutis >ckbeUo- 
so, ó <?on sedales láfo^ií inferior* del cue«* 
Ho. No hiy cosa que impida ensayar es^ 
ros remedios al principio- de la enferme- 
dad ; y aun etitoncei poeden presentar 
alguna esperanza de sakld» Pero hay po* 
co^ónitigonos exemplares, que üoctipruér 
ben su eicacía cuándo elmat ha tomada 
fuerza. ■ ,;.-^ " 

Algunos también han usado <la com-* 
presión del cráneo. Pero esta, si es Iig*er4 
£s inútH ; si fuerte > dañosa ;< porque Cáu«* 
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8k tarbacion de la vista , dctfor y estupor. 
Últimamente, algunqs no tuvieron re- 
paro en hacer la punción del cráneo. Pero» 
después de t^ü operación , s^mpre la 
' muerte aceleró sus pasos. ' ^ 

No pudiendo pues mngunos reme- 
dios conservar la vida , f0t lo menos no/ 
se omitirá ninguna cosa áe aquellas* que- 
Iti alargan. Por lo cual se te pondrá ab 
enfermo boca arriba ; después si un lado^ 
del cráneo est^ lleno de wlero,; se indi-' 
nará la cabeza al lado opuesto-; y si todo 
él está hinchado se pondtá: isobre la par- 
te mas firme. Btitocices taímbien conv^e-; 
ne envolver la cabeaa*en un cuero coci- 
do en agua^j y puesto en figura de gori^o; 
especialmente se cuidará deque no suceda, 
lijliguna ^resioñy golpe, caída 6 mov¡m¡en« 
«3^ víoleUlOé Se moderará la impresión de» 
h, luz y del so^nido¡, para que los muw 
chachos ^ tío se agiten Qúñ cbavuisioiies^i 

-»\ ^. II. 'Del hidror)raqmth. 

k / :r :^yí '-.] '..:;■- * ■: 

5memm/íi. Espina bífida. 
Vred'úposicion y Causas ocasionales. El 
bidrorraquitüs apbmpafía^ muchas veces ^t^ 
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buiroc¿£Ei(o , y- isomunicíi.'CÓíi él ; ó es su. 
coosectafio>'de.:aquí la . semejanza de la 



r Síramuas.. Ti úmor f uiitco ó! muchos^, 
mayor ó menor ^ por Jo regular redoa^: 
do y seatado cobre una base ancha , aU 
gttoa Tez.:de igiira de^. pera, y colgante. 
<te un pedkiilov.reiuciejAte ú epaco, q\x^ 
ño muda ^I color di$l cutis ^ sieoipte cír-^ 
«QiDscrho^ y <}^e ;se comprime á poco es^j 
fuerzo; (yie-jocupa alguna 'parte del es^, 
pioazó ó de la espina ^' las inás veees: 
eorrespondtente^.á io» lomos ó al sacro» y. 
pecas wces.árkis yértebr*$ donsales , mcht 
cbaa .mecos al cuelb ^ alguna íV^^.aun-*: 
qoc.moy.poeas e*iieadidOipK)C toda la loa^ 
gtfttd de la pspina^ , , vi. i 

Dtfra^íoó. De Ips nipoft ;af€ieu4os,di^ 
.ota .eofermedad pernea ; a}g\tiii^„ abret 
del parto á en. el paírtatr 4Útmpre quA 
mMmpQ el tumor j i^o'¡otf ps ^ÍFep.^íífe 
ce días ó ua-mes» y muy pocos quhice 
mesesL Ná ob^pte i^e ,e(ien|4 f|e algu^ 
DOS que han llegado á los die¿ años , á 
los veinte ó yefíiite y octap>. ' ' ">. '^ 
\^^JjÍJi^»^^i<^^ Por. lo r^guJUr. la,^ste« 
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vex la panilisís át \ok tntecührm abdo-^ 
•mínales , de la vejiga y del ¡ntestiuo 
Tecto ; otras veces. torcimiento de. los pies; 
otras flictenas ó manchas pútridas que 
^se estlenden cada vez mas por los miis^ 
los y las piernas, las cuales dUran hast^ 
que se mueren los enfermos , ó se curan 
antes «Le ta muerte. 

Diagnóstico. Tendrán muclio cuidado 
tos cirujanos para* no tener el tumor dicbo 
por un absceso, lo cuaf seria muy feo« 
Por tanto conviene entonces considerar 
todas las circunstancias de la enfermc'- 
dad , tanto pasadas como presentes. Sí 
sobresalen en la espina muchos tumores 
no se puede comprimir el uno , ski que 
refluya el fluido á los otros, ó se hinche 
mas el cráneo , siempre que la hidrorra* 
quitis es compañera del hidrocéfalo. 

Pronóstico. El enfermo tiene que pe^ 
recer mas pronto ó mas tarde, sino de 
irierto, á lo menos |>robablemente. 

Iffspeccion^ Abriendo el espinazo dé- 
los difuntos se encuentra la porcioa 
, annulat y posterior del conducto ver* 
tebral no dividida^ sino cnt^jutíisSBÍídQS' 
truida , do^de sobres^ fjí:\i^d^ 
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ees está perforada ó corrolcfa una véftebra 
sola , otras veces muchas ó ^todas estáta 
.de tal modo estropeadas que el proceso 
iT^eduIar ded cerebro se deshace descubíerr 
40 y disuelto en el suero. Y las raenia-- 
ges que cubréii el canal vertebral unas 
veces rotas, otras enteras, pero estenua- 
das , y un poco encarnadas no tienen s^ 
mejanza alguna con los tegumentos, y 
están solamente cu'biertas con la cutícula. 

También se encuentra á veces el pro-^ 
ceso medular del cerebro 9 ó la méduU 
oblongada sana. Entonces si el kiste det 
tumor está entero, y soplándole se Ue-» 
na de aire , quitando la cutícula se ven 
estenderse .separados y estenuados los 
nervios que forman la cola , como dices 
de caballo, hasta llegar á los agugeros 
por donde suelen salir afuera. Por. tanto 
SQ equivocó Raischío cuando afirmó que 
iá médula oblongada síentpre estaba di- 
suelta , ó ' interrumpida «n el hidrorra*- 
quitis. Últimamente^ el liquido conteni- 
do en el kiste varía en el color , olor^ 
densidad y cantidad. 

PrecauciQnes, Se deben impedir las 
causas lie la hídronraquitis , lo mit^mo 
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4tie las d«l hiáfDeéfalo 9 ii se puedea 

conocer. 

. Curación. Alivian todas aquellas cosas 
^ue libran el tumor del roce 6 de la com- 
presíoQ , y impiden que se rampa ; como 
son tos tóaicos, las fajas, las pelotillas 
huecas , los emplastros resolutivos ó r^ 
percusivos; la quietud» la postura etc. 
Cuando los eofermos son niños peque- 
fios, se cuidará mucho de que no se exul- 
sceren los tegumentos del tumor con el 
contacto continuo de las mantillas, del 
•escreoiento y de la orina. Estas cautela» 
alargan U enfermedad, pero no la cura n« 
¿ Se puede con seguridad abrir la es- 
pina biSda ? Dos observaciones comprue- 
ban ía eficacia, saluqable de esta opera- 
' clon; una de ellas la refiere J, M. Hoffman^ 
, y la otra Camper. i Pero qué son estas^ 
si se comparan con seiscientos é ¡nume- 
rables ejemplares de los que se han 
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§. III. Del hidrotorax. 



"Predi sposiciení La contínnaqion linf^- 
^tica del cuerpo, y la mala conforma-^ 
cion del pecho. 
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Causas ocasionaks. "La consf Ituciotí dd 

suero aumentada eii las cavidadejí de ia 
pleuTa ó su reabsorción disminuida , ó 
arribas causas juntas : la pleuritis ó la pul-*- 
inonía aguda ó crónica ; el catarlo rebel- 
de ó mal Curado, las accesiones frecuentes 
del asma ; la lesión orgánica del cora- 
zón ó de los pulmones; la delíteséencia 
de los exantemas; y la supresión dé las 
evacuaciones acostumbradas. De aquí la 
división del hidrotorax en idiopático^y 
sintomático. 

Síntomas, i.^ Locales. Golpeando e4 
pecho por la parte en donde está estan^ 
cado el líquido no se siente ningún* soni- 
do, ó es obscuro jiíay disnea; respira* 
cion corta, pero sosegada; tos seca; s« 
puede echar el enfermo de cualquier la^ 
do y de espalda; edema del lado af(^ct(^ 
y dilatación mayor de lo regular. 

2.^ Generales. Pulsación del ctítMOh 
y de las arterias blanda , llena , sUsega*^ 
da, regular y muchas veces pequeña, 
ninguna palpitación ; palidez del rostro, 
estenuacion y decaimiento, ningún brillo, 
ni viveza en los ojos; labios descóloridól, 
Jiinchazoa edematosa de los miembros. 
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r^fwífi4(tíoM Míicbá»i>vecfes <^^ 
serosa ; y la muf rte, i i^ái^iPveceff sé reedt ' 
.bra la-^^iidv ..<'.':: '->^^'»"'j v-. •• ; - ic^- .- 

IHagrióstico^ Es < difiiíil aclarar e^t^ 
puDt9 cuando el enfistfííd' padece ^iHñí^ 
ma tiempo hidi^tofa^ é*i¥k}^()erfdardí0^ 
ó aneurismas- ddco^^oO'. Por tatito. so 
•debea averiguar di4ígéút1^iiíente la caus^^ 
•y los feaomeno^ del maL ■ >> ' 

Pronóstico. El hidrotorax es tanto tnaís 
peligroso cuanto mas antiguo ; cuanto 
mas endeble el enfermo 6 ma^ próximo á 
la vejez^{[yccruaiito mas grave es iale^loti 
de las entrañas del p^l!M^. 

Inspección. Abierto el pecho de los di- 
funtos sale un liquido -seKoso , que va^ 
ría en: la catítidad, color , espesura y 
-•lor. Unas veces^ se encuentran dañados 
y viciados 9 y otras 6ntetx)s y sanos los 
órganos contenidos eis^^esta cavidad. ' 

írecamioms. Se ali^jarán las causas 
arriba referidas^ ^ .. v 

Curación. El hidrotorax idlopárico re- 
quiere los antiflogísticos , ó los tónicos 
excitantes, según que es activo ó pasivo. 

TOMO II. V 
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cion "del suero; para lo .cuáli juelea ala;* 
4>^r:.íjc^ oxiaiiel«? ;-í9l vído y ei. vinagre 

ra del cuerpo derecho, los vejigatorios, 
las> fr,^i0Di;s y; Igs lernas nlbe^íentes. 
Pero i&L i^{Ae<>\QmtJ^r^omáíÍ€Oj apenas 
ada)i|0 cur^ciQP^' No obstante, se usaráa 
:;^queilas cQsas gjne pnedea cifrar, ó aliviar 
.la enie ruindad primaria. Por úlrímo; si 
ningunos remedias aprovechan « solo re»^ 
ta el dar libre saUda al líquido seroso^ 
abriendo un ladp del pecho* 

Operación, La materia ^etdsá se saca 
del pecho del rntsmo flM>do ^^eia pu-^ 
rulenta. Pero no se ha de recurrir áesta 
Operación hasta estar bien ciert»^ de ia 
enfermedad y de la iituiilidad dde todos 
los remedios. Cuando el hidrotorax es sin- 
tainátieo suele ésta dañar mas j}ue apro»- 
.v'echar ; pero en los demás casos presen- 
ta tanta mayor esperanza del recabro de 
la salud , «cuanto mas reciente es la en- 
fermedad , y el enfermo mas fuerte y 
mas joven. 
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S;- I\rl De U hilhéphlu ¿Aperkütéio. 

Ptedisposicion. I^a 4ÍA^sis» Q cpatf ku- 
KÍop: JJínfáúwu ,^ 

Caui^i OCAfignaki. j^a $ppr^c|oa au- 
mentada d,el bumof ,d?l pcricardip » ó If 
reab$<orcipa disniip'plda 9 af^b^s jupias; 
y Variad lesiones del coraron) d^lo^puU 
ii)oi>^s; fiel inedi^ííiM y^de la pli?Mrj|- 

£^x>r taoco la ^drpg?;^j« ^cl 'perícar^- 
^io pu^ ve<;e$ es ly/^juí/jif^, y ptras «W 
iomáttca.' 

,^iníQm$. ^^r?i:»pr9^da 4fi san- 
gre ^ J?^u}S ajpoc^íiid^^ j ei li^dg hf^iífT 
do del p^cbo aIjb4p^ v^^ l^vaptad? y 
redon^Of ^a^4f d^ s^psación ip^lei^ta d^ 
,pesQ ea doode suele patpíta^ el fqrazoi^ 
ningún sonido allí^. puapfio se go;lpea ei 
^pecho; fu£c>ca.ci^4 ¡afluente estando los 
enferiBO^ ¡boca ar.ribfk;; palpitación 4e c^j 
razón obscura) tui^ultuo^» y ma$ dila?- 
tada de lo regíilaí^ ,4esctiayi)s frecuen- 
tes ; pulso pequeño f débil ^ freic^ente p ^ 
jircegular..^ ^ ^. 

r pl^rapíonf Esta eo&fmedad crece len- 
tamenti;, y en 4egan4o á s^r grapdfs ;se 
jierpetúa,^ 
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Tfrf^nadon. F«(te 4e foerzá» , ttfacba«« 
zoade los miembros, opresioa dep^cho^ 
stxfocacibii y muerte. 

Difignostíco. El hidrotorax desde el 
|)riac¡pio hasta el *Éítl puede parecerse á 
otras: enfermedades'; ^or tanto es nece- 
sario cuidado para evitar está torpe equi« 
vocación/ ' ^ " '* ^^ 

'Pronóstico. Ei SMcú la ¿uracíon. Y 
c^s tanto rtiaá dertbeí anuncio de lá muer* 
te:próxíitia^9 cuábto mas anti¿ría ¿s la 
enfermedad. * 

' • Inspección. Abierto' el pechó de l6s di- 
funtas sé halla • d" [iéritardib ilénO ái 
sueVo, compriínicla 5 éstenuádá b( sjus- 
tántia del coráioni xíañada 6 entera la 
itésturade' la pleura, del tnedÜsíhióV y 
'cfel'puhiion"irimedlato. ' "" * *'' 
' Precauciones. '^Bi^^ ^^VítSítí CW cuidado 
fódo lo que porfe ^b^káló iUi fúrído- 
mes^dé fóis pülmOfiés'^y del^córázónf 
"*' Ciirác/ow. Es iá misma qufe la del hi- 
drótbmx. ^ • '^"' -' •' ' :' ^''■*'/ -^ 

. Operaciúi}. Algunos han propuesto la 
pát*acérttes¡s ó punción del pericardio. La 
tftiai se atrevió í enáayar ét célebre Des^ 
ault i pero la cosa salió mal aunque pe* 
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nftrq la. puma del trocar hasta una ca- 
vidad semejante al pericardio. Por taato 
<sta operación se reprueba cómo incier*» 
ta y tetnei^aria. 

S*. V. Del hídroperitoneíK. 

Sinonimia, ifl^scítís» hidropesía del ab» 
domea. 

Predisposición. El temperamento l¡n- 
fáticQ} la debilidad; alguna ve% ja pie-» 
tora. 

Causas ocasionales^ La secreción aur» 
tñentada del saejo del peritóaeo» la hepa» 
ti(¡s y la esplenitis ; &f . el catarro ret^lde 
6 inveterado de Iqs int^tinos ; Ja disento-; 
ria los accesos contloMOs de la$ fiebres ip*»^ 
termitente$ ; la degei^r^ciqn de la sustan- 
cia del hígado » del b^so^ del pancreasj^ 
ect. ía obstrucción de Jas glándulas abdó-»' 
mínales^ y ademas varias enfernie^i^d?^ 
del corazón y de la aória^ . , . 

Be. aquí d(>s variedades de ascitiá i^ ^ 
laber; iáiopática y mtarnátic^¿ la se|^nr; 
da por lo cpcpun es ^^as frecuente quq 
la primera,* íl3Íe gé^ro d^ enf^ripedad 
se divide en activo ^jjasivox j^^í^floi'ñ? 
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las fuei'zas del éiifefmo están én su vi- 
gor , ó lánguidas. 

iífttóínas. Tumoir elá^ico , que crfcce 
desde ^1 pubis acia arriba; y coit iguar- 
dad basta que ocupa toda ia cavidad del 
abdomen; y i)úctü¿icida de liquido nia« 
nifiesta. 

Duración, La ascitís idiopáticá es tnas 
permanente que la sintomática ; ümbas 
por lo' regular sotí crónicas. 

T^fnñmcm. Caquexia serosa ; opre- 
sión de pecho , sufocación , alguna vtt 
él vieürre bincbadó se abre , é rótnpej 
y rataé veces Vueíve la salud. 

tHágnostictr. taritnpanitis 6 Mtík graa- 
dis colección de orina en la vejiga pue- 
de pate<cersé á ia asotris ; en coy Os ca- 
sos toa iticatitos Suelen equivocarse toí- 
peméíite. IPeí-o cua0d6 la asciti? es yé 
grande, se aclara la du^a póiírétiídó utía 
ftianó^^or un lado en el vientre > y ááftdo 
un golpe con la otra en el ládO Ofhtóstb, 
y estiratido la fluctuación del fíq^uldO. Pe- 
fó todavía resta qué averiguar sü taosa; 
hicgo entonces es tie¿ésar¡ó tanto fecor- 
daí lo pasado, cómo la atenta consi|de^ 
taéiot de la preseíitéi ' ^ '^ ^' " '' 
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ProoJMmL Lá mtíih^ et muir mas 
pbljgBosá «ttaato miü débiles son kti fuer* 
zas ddl cafermo; kioáai! ctiatiio mas ccr» 
caoa á lá vejes 4lecf^pÍfa ;^ cuanto {ieor «s 
la causan cuaQto oías ttciadas e9fáá las 
visdecas del abdociietl;-y-e<ianto ibas dt«* 
fuadida está, ó mas abuadantc e& la eo^ 
leccUm del saero. - ' 

Inspeeáim. Abitrta el abdéiiAea de 
los difuntos, se encuentra mayor ó me<» 
ñor abundaocia de ^uero, vario en la es« 
pesara , eolor y oloh Mas el j^ritoneo 
y tas entrañas contenidas en él, unas ve- 
ces presecyuo su Destara viciada , y ^ 6tK<as 
entera y sana. 

Frteaueiones. Conviene apartar las 
causas d^iUUoantes , y éurai' con sus re« 
medios propios tas en^tmdadei agudas, 
ó er6nioas que afecta» las- visceras dd 
aAxloiMti. Pero aqui está el trabajó^ y di^ 
ficnliad dé la medieími, 

Ctítüdén. La ásckis idhpátiéa é^sen* 
dtf( debe trabarse con im amíflogisitícos, 
ó con los tónicos , según .que es activa ó 
pdíhU. La última también se alivia con 
aquellas • cosas^ que libran del sue^^oU 
cavidad del peritottte ; ^o^tejsMa tosea-* 
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t¿tíifiO§%nhs^ áíciAk§m9 ki áháé&e&%y los 

s&: KPm^.ii elips¡,:$j5; ííepurrícá.á la.pa- 
ig^épíi^i^: Pecoj al .^ piloto :, se/ han / de- 
imir ;t4(Qi^¡eQ Iqs ióqims, y los 4iuréti- 
Í£<i^ P^T^^q^e no^^e-b^ga ima xioeva co- 

La aücitis iífjfomanca, es entecamente 
iUCuraWe, á' noi^ertjue se pueda destruir 
la cai^a -¡qoq facUi^jk¿u Entonces pues hay 1 
esge^imí^s j deC/ recofecat la salad:, 'cuan- 
4o Jas Q^kntm^s' ii)ieraiitente& terinínaa; 
en hi4rppQsia; pejfp;iacobarda .un;íiQun- 
<>¡o' ííiejt^ de imifiíift:,^ .ú Jas visceras 
corrompidas no pueden ejercer, sus fuá-. 
<^<lnes^.t]^ cuyos c^QS se pc^obarán aque- 
llasí tpedicinas quQ pueden quitar ó alí- 
yi^r Ja c^nsa^ prim^cjji 4^1, ascitís. Loego 
se acMdirá á aquellas qiie absorveB,;á de-> 
nM^i\; ^1 i.^u^rp ; y «i P\] mal. ba «tpoi^do 
tanto aumento que^sm^z^l st^jGooaeiíon» 
ya qpe; noyse pueda cpnse^Mar, la vida, á 
lo m^nos se podrá í^l^gar perfordodo^el 

I j QpQv^wÍQO. La p^r;v:jéütfesis. jf s . t^ato 
^as<f49¡J y i nías ^^gura , cuani:a mayoc 
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cavidad del petfkotieo. Porque «atosces se. 

puedea perforar mas pronto con la púa- 
. t|^..del trocar los tegumentos del abdomea 
, par .estar tirantes^ y se teme meaos la 
le$tófi de las visceras» Por uojro se debe • 
aW>ar é imitar la cautela de aquellos, 
que no ejecutan esta operación hasta tan- 
to <^^ el vientre lleno de suero no pue« 
4^ dilatarse ya^mas. Por lo cual se co« 
Ipcará el enfermo en la orilla de la cama 
4e^ modo que afkme los pies en el suelo. 
](#e sujetarán los ayudantes, y compri- 
mirán ios Jados del vientre » para que so* 
bcesalga ipas por ia parte anterior. 
; X)íspue^tas, asi las cosas , el cirujano 
ititroduce el trocar en aquel punto del 
vientre que dista igualmente del ombli- 
go y de la* espina superior del ¡leo. Este 
pareee el método mas seguro de todos, 
porque eyita U lesión 4^ la arteria epi-; 
gástrica. Si .los tegumentos del yientre 
están hinchados con el suero, se impele 
sin rpíedo la punta del hierro hasta U. 
profundidad de dos 6 tres pulgadas.. Hecho, 
esto, y sacado^ el trocar se le 4^. al sue- 
ro salida libre par ia cánula, que se de« 
ja en Jl^ \vui:i¿l^;-j: si aiguao^í coágulos 
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dd albumen tapan la cánula , se aparta-- 

ráa con un ligero sacudimiento , ó me- 
tiendo un estilete. Mientras tanto los^ 
ayudantes convprinnefi U}k ladoí del vien» 
*tre, basta que haya salido toda la por* 
cion del liquido. Y no debe temerse mu- 
cho el desmayo por. el repehtino reflujo 
de la sangre á tos vasos del abdomea* 

Acabada ta operación , y sacada ta 
cánula , conviepe poner sobre la herida 
unas compresas ^ y dar vueltas al vientre 
con una faja. Mas cuando sobreviene 
hemorragia , se debe detener la sangre. 
Para I9 cual se mete en la herida un pe- 
dazo de cera cilindrico para tapar las 
bocas de los vasos, 

§. VI, Del hidrocele. 

Hidroeele , si se considera la ettéfio« 
logia de la voz, no significa otra cosa 
que tumor ñcaúso, P«'o ahora suele usar- 
se entre tos cirujanos por la hidropesía 
del escroto. Pues el suero se introduce 
casualmente eti la bolsa 4e tos testí- 
culos, ó reunido allí nace con el feto, 
ú ocupa la cárcel antigua de una hernia, 
ó se aposenta eii el regido celular ^ue. 
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fMéa a! cordón ' espettnátíco. De aqui 
Quatro varíiedadéB de hidrocefes, á saber; 
una i}ue es accidental, otra que se lla-^ 
itT^r cangéaita , ijrta que sobreviene á una 
herdia , y ótrimamenre , otra que reside^ 
én ei cordón espetmáttco. * 

A. Dé hidrocele accidentad 

'Predispúsictorf. jLo es el íempetatnen- 
to rmfStico ? I ó la sitoación baja del es- 
croto? 

Cerusas ocasionales. El hidrocele saele 
¿ríune espontáneamente , ó srn causa 
ttiauiüesta , ptfro muchas veces vieue des- 
pués de alguna contusión ó roce del es- 
croto; 7 alguna Tez también es la cri-p' 
sis de una enfermedad crónica. Por lo cuál 
esta rarredad dé hidropesía la« mas ve* 
ce¿ ^es idiópStícu ó local ^ y pocas veces- 
sintomática: * 

Sintétnas. Tumor del escroto que cre- 
ce de abajo arriba hasta el anillo de lá 
i^gfe, que comprime los vksos esper*\ 
mátícbs; oblOHgo^ transparente, reniten-' 
te, qtfe estira Us arrugas del cutis, re- 
^hata él rafe .ácía;el lado opuestb;, y' 
fíreseniá flüctúáíitfd manifiesta. < - ^*^ ^ 
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Duración. Esta en&rtnedad siietexi^<^ 
cer por seis^ doce, diez y ocho mese% y^ 
luego perpetoarse. * 

Termitiacian. Se cimentan alguriqs, 
ejemplares, aunque pocos de hidroceles^ 
que se han curado espoat9jaeáfneat^> peco, 
que luego han vuelto. 

Diagnóstico. S¡ se aplica una mano 
at escroto por una parte, y con la otra 
se golpea por el otro ladp , regularmea-. 
te se percibe la ñuctpacion del suero: y 
&¡ se p6ne el tuo^or entre el^, ojo, y una 
vela encendida suele, traslucirle: las cua- 
les señales patognomónicas , como dicen^ 
tpanifíestan la, enfermedad. Pero en mu- 
chísimos casos, esta cosa es tan difícil 
de desenredarse que los. n>as sabios profe-, 
sores titubean, y los incauto^ seengañaa 
torpemente. Pues, á. v^ces es tal la den- 
sidad del kiste ó de la túnica vaginal qu^ 
casi es tan dura como un cartílago ó ua 
hueso. Ademas de que la superficie ¡n« 
terna de esta muchas veces se ulcera $ y 
resuda una materia purulenta.; de donde 
resulta la opacidad d(?t suero. Ultima— 
meq^ el sarcocele , ^l^ epliplocele , el 
eaterocele ^ el cistocele^ ^^1 vAricopte i el 

Digitized by VjOOQ IC 



Üefliatocéle y &c. acotó panan' afganas ve- 
ces ^l hidrocele, ó se le asemejan. ¡Pues 
cuántas dificultades no se presentan! ¡y 
cuánta cautela no es' necesaria machas 
veces para evitar el peligra de errar! Eut- 
tonces pueden aclarar este putíto la me- 
moria de lo pasado , y la x:onsideracioil 
de lo presente; pero principalmente se 
atenderá ai rolámény peso del tunfor^ 
para distinguir d sarcocele Hél hídroce^ 
íe. rúes aquel sufele pesar doble que este. 
Vrotióstico. El hidrocele simple no 
trae ningún peligto á los enfermos; pero 
á veces abulta tanto' <jue apenas ^pueden 
llevarle. De ahi resulta un roce molestí- 
simo, y una ulceración dificil de curar- 
se. Ademas, ¿1 tumor algunas veces dis- 
tiende de tal modo todo el' cntis del 
liiiembro viril , que parece que eirtá con^ 
^raido , y de ninguna manera puede des- 
empeñar las funciones que le son propias. 
* ' Inspecaori. Abici'to el escroto de los 
^hidrocélicos fltíye*una cantidad rtayor 
ó menor de suero i y que varía en d color, 
espesura y eti^d olor». Unas veces la tá- 
nica vagihal S€í éficuentra sana, otras caf- 
*ti^taginosa ,* huesosa ó ulcerada. Pero el 
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testículo ocapa la parte posterior , iafcf 
rior , y ua poco ioterpa del tumor , de 
«nodo que su parte amerior y los lados 
^stáo bañados dp suerp : no obstante sue- 
le retirarse, de su propif sitio, s¡ algu- 
na cosa jmpide la dil^tacip^ de la túai- 
ca; en jos niños también está un poco 
nías bajo que en los adultos. Por últi- 
mo S14 sustancia ua4;s vetees ' permanece 
entera, y otras viciándosele pudre^ 

Precauciones. í^peusís puede evita^p 
nadie el bidrocele espoiiténeo , pprqiie na 
se conoce su causa* Mas á ia accidenta J se 
oponen todos los que libfaa ei escroto f 
los testículos de toda C9ntus¡an ó roce^ 
Por tanto se les ba de aÚ^rertír á los boav 
bnes, especialmente á Iqs mayores en edad^ 
cuyos geqirales cansados cueljgan mucboy 
que los sujeten coa qn suspensorio ; la 
cual cautela es especialmente útil á los 
que caminan á caballo* 

Curación. Hay dos métodos de fratar 
el hidrocele, uno qne íe alivia, y otra 
que le cura enteranrente, 

iP El método que alivia , solo se di- 
rije á dar salida al suero estaricado abrien- 
do el hidroi^ele. Para lo cual el enfermo 
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^fte^ estar eo ; la eattia boca arriba, ó 
^ntars^ de modo que los pies se aíiancea 
en ei sue^p. £1 cirujano eogieado el es^ 
croto con la mmo izquierda, retira el 
testicuto arrit^a y acia atrás ; míenrra^ 
4)ue echa ái^ia a^ajo y adelante la co-- 
ie^cipU; de suerp. Después cu^pd^ sobre- 
sale bastante la parte ante^rior y jnf^rioj: 
"jd^ tuaipir, coge con la iBanp derecha 
jiQ pequeio tfocar untado con .aceites 
An seguida eáliende sobre su cánula el 
iiedp itidice ,; 4e modo que sobren ochp 
jó quince líneas mas 6 nieaós según el 
gl^uesp de los tegMinentos y la antigüe* 
idad del k¡(li^P<?eie. 

D¡spu|eata$. Us cosas de este modo, s^ 
inete la pjunta del trocar de abajo arrir 
i)a , y ut^ poco oblicuaqfiente desde la par- 
te anterior del tumor ápia la posterior. 
Y cuando las gptillas de su^ro que salen 
por el sgiqüiJlo del trocar , manifiestaa 
que ha pet|dtradb lo b.fótante, retiene 
con la mano izquierda la cánula , y con 
la derecha saca el trocar, jgntonces sale el 
suero por dojQde se le ha abierto camino. 
Pero es conveniente comprimir con sua- 
«vidad el e^ttoto. para que su cavidad se 
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desocupe mas fácilmente ;*\na$ fenie^niíd 
la precaución de que la estremidad, d^ 
la cánula no ofenda al escroto. 

Esta operación , aunque es simpH- 
císima, no siempre' tiene un éxito fávo¿ 
rabie ; pues algunas veces suele venir d^ 
ahí ek bematocele y la inSamacíon de 
los testículos &c. 

2.0 Ei método que cora entetamén- 
te tiene por objeto él promover la col^ 
sion entre la túnica; vaginal y el testí* 
culo inflamado. Por qoe ast, deshaeién*- 
dose la cavidad del escroto , no puede es^ 
tancarse allí otra vez el sueroi Aquí per-^ 
tenecen la inyección , la incisión , la es^ 
tision y la aduscion con cáusticos y la aplica' 
xión del sedal; de las cuales la primera 
es la mas usada y^las otras se van aban- 
donando abora. 

(a). La inyección c$m2ís fácil que las 
dema^;, masisegura y mas eficaz. Para lo 
cual §e le purga al enfermo, y al día si- 
guiente se le abre el hid rócele, como se 
hadicbo arriba» Pero cuando sale el sue- 
ro, el cirujano debe ^e tai modo aten- 
der á la contracción de la tánica vagi- 
nal, que quede en su cavidad la puní» 
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ta 3m íz oinvAat fof^ sino ta mate- 
ría Itiyeétada podría mtroducirse por «1 
tegido ceialar áél tscroto. 

Dispuesto todo de este modo^ se pre** 
paca uaa geringa ea que quepa una libra 
de líquido 5 auyo sifoncillo se pueda aCo«- 
Biodar eo Ja cáaula del trocar. 
- LuegO' se echa en ella yino que tea» 
ga treinta y cuatro grados^ de calor ^ al 
cual se. suelen afiadir algunas gotiUas dé 
espíeitu d^ vino. Después se echa por la 
cánúUi) del trocar tanta cantidad de este 
líquida 5 cuacua se necesita para que s^ 
llene toda la cavidad de la tánica vagi» 
nak Hecho esto se saca el stfoncillo de 
la g^cingá y se tapa con el dedo el 
orifieía esterno de la cánula 9 para que 
áe salga el líquido inyectado* Después sq 
hace una ligera compresión todo al re-*- 
dedor del tumor: , para que se puedan 
laTar é irritar todos los puncos de la ca^ 
vidad^ Esto causa una incomodidad me- 
nor y mas tardía , cuanto mas antiguo 
es ^el hidrocele, y. cuantas mas veces se 
le lia estraido el suero. Pero sino basta 
una ; inyección sola , se repite dos 6 tres 
veces del mismo modo , y no se deja sa« 
TOiiO ir. X 
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lír el UquMo hasta *^e él enferino%c9* 
tnience á desmayarse ea fueran del délor. 
Porque es mejor que la ii^rUacíoa sea 
<m poco mayor que no ud : poco menor^ 
pues aquella es fácil de moderarse y y 
^sta es enteramente inútil. Últimamente^ 
después de sacada la cánula de Ja herí-* 
da» se ponen en el escroto ui^s oorn* 
predas mojadas en vino. Al segundo dia 
se manifiesta la ihñamacion del testiculoy 
y al cuarto se aumenta tanto qiie es ne- 
cesario reprimirla. En cuyo tiempb es bue« 
DO poner cataplasmas emolientes en iugat 
de los tónicos » y también convienen se— 
gun las circunstancias la sangría^ el ali^i^ 
mentó tenue » ó la dieta, y asi ^sa la 
Jnñamacion mitigándose insensiblemenre^ 
Por último, al dia veinte y cinco ó al 
treinta se vuelve el testículo á su antiguo 
tamaño , y se adhiere tanto con la tú- 
nica que le rodea, que no queda nia« 
gun miedo de que vuelva en adelante el 
hidrocele. 

(b). Aunque ya se ha abandonado >a 
incisión , no obstante suele usarse cuando 
hay sospechas de que está viciado el res* 
tkulo. Esta pues es un preparativo par» 
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fr&ástratfiofi i' porque ábr¡eá¿o á lo lar« 
go la parte anterior del hidrocele se qui- 
ta el testículo, si comietizk á pbdrirse; 
pero si está sano» después de evacuado 
el ^ suero » sé lleiía de hilas la b^vidad de 
la túnica vaginal para que irritándose é 
inílamádose se adhiera al testículo. 
* (c). La escisión es también necesaria 
cMiido la túnica vaginal tiene tanta du-* 
reza ó densidad , que na puede contraer- 
se ni- unirse al testículo. En cuyo caso 
debe hacerse una incisión á lo largo en 
el tegumento del tumor de alto abajo, 
y luego disecarle por varías partes basta 
el'epididimo que no está cubierto de la 
tánica vaginal* 

Hecho esto , se abre el turfiór hasta 

lamparte ma^ haja > para dar salida al 

suero; después se cortan con las tijeras 

tbs '^os^ segmentos de la membrana par-* 

tida. Üllimamehte, se ponen hilas en el 

testículo y en tos mas interiores escoU'* 

arijos de la cavidad en que está conté-' 

ífido , para ¡que escitándose inñamaciojí 

s^ unan por medio d^ una firme cicatriz. 

(d)V ' No hablamos de la adustioa 

€0n* los caésticos ni del sedal f porqa# 

• 00 
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coa ellos no se puede carar el hi¿r<v 

cele. 

B. Del hidrocele cmgémto. 

Vredisporícion. La natural bajada del 
testículo al escroto, ácía el séptimo mes 
de la concepción. 

Causas ocasimales. La dilatación del 
anillo inguinal , mayor de lo acpstum-« 
brado , con lo cual sucede que el sue-^ 
ro fluye del peritoneo á la túnica va^inaL 

Síntomas. Tu^ior oblongo y transpa» 
rente en el escroto, en el cual se perci- 
be fluctuación , y que nace con el fetow 

Duración, Esta variedad de bidroce* 
le' suele nacer con el niño, y perpetuar- 
se en el adulto» 

Terminación. Se disipa algunas veces 
espontáneamente. \ ^ 

Diagnóstico. Esta enfermedad tiene 
cierta semejanza con la hernia congéni- 
ta« Pues abulta mas ó meuos, según que 
el enfermo está de pie ó echado bocii 
arriba^ Ademas el líquido puede refluir tA 
j}étwtóneo , y asemejarse á la reducción 
del ijí^stino en las hernias; por tanto debe 
el cirujliiio ser cauto para no engañarse 
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torpetntate. La principal diferencia está 

Cil que la hernia tiene may^r densidad 
que el hidrocele, y no presenta nin- 
guna transparencia. P^to la cosa es di- 
ficlí de desenmarañarse , si el niño nace 
con ambas enfermedades. 

Pronóstico. Aquí hay mas incomodi** 
dad que peligro. 

Precauciones. El feto antes del parto 
no se puede librar del hidrocele porque 
está fuera de la jurisdicción de la cirujía. 
Curación. £1 niño apenas puede ser €U* 
fado cuando todavía está en la cuna ; mas 
cuando haya llegado f erca de los doceaños^ 
ae repele el liquido desde el escroto á la 
cavidad del peritoneo con una compre- 
sion metódica ; y sí se ha bajado alguna 
porcipn del intestino ó del omento , se 
wduce del mismo modo. Después se le 
]pone al anillo inguinal un braguero elás- 
tico 9 para que quitando la comunicactoit 
eotreel peritoneo y la túnica vaginal , no 
quede ningún temor de que vuelva el 
¿idrocele ó la hernia. 
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C. Del hldrocele del condón espermáttco^ 

"Predisposición. La flogedad del tf jidf 

celular que rodea el cordón espeni^t¡có< 

^ Causas ocasionales. Unas veces una 

causa enteramente ocplta , otras una vcoa^ 

tusion casual del dicho cordón, 8cc. . 

* Síntomas. Kiste lleno de suero i ot)lon- 
go ó redondo, renitente » que. preseatil 
fluctuación , y que reside en el cordón^ 
cilio espermático. 

Duración y Terminación. Como en las 
demás variedades de bidroiceJes, . 

Piagfióstico. El bidrocele del cordón 
espermático jes muy raro. Y se diferen-^ 
cia de la congénita» en que está roas 
cerca del anillo ingumat , y no puede 
r^jluir el suero á la cavidad del peritoneo» 
,, Pronóstico. La mima inqpmodidad 
que se dijo aVríba ; pero, la cur^cioa 
es mas difícil por la/ profundidad dd 
kiste. . ., ^ '; -/ 

Precauciones. Se. librará al cordón ea. 
permático, lo mismo que al testículo de 
cualquiera violencia esterna. 

Curación. Esta variedad de bidrocele 
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&¿ f Qéde BÜvnit caá la t)uac¡oo. Pero es 

dafe^ seguro, curarla coa la escisión que 

con lia kiyeccioii. 

D« ' Del hidroceU q^e ocupa ¡a corcel dé 
la herma. 

^ 'Bredispúsicion. La hernia anteceden* 
tev'Oayo envoltorio. perítoaeal cuelga pac 
fuera del anillo inguinal. 

Causas ocasionales. La obliteración 
del caiúino entre la cavidad del peritoneo 
y la cárcel de la hernia. 

Síntomas. Tumor .del escroto mayoe 
é menor y renitente, oblongo ó redondo, 
trasparente en el que se percibe fluctúa* 
cion manifiesta^ 

Duraáon. Perpetuidad del tumor. 
Terminación. Se verifica pocas veces 
ta reabsorción del suero. 

Diagnóstico, JEsta variedad de hidro-^ 
cele puede parecerse á las precedentes. 
-Pero las señales anamnésticas manifiestan 
la diferencia , porque recuerdan la me« 
moria de una hernia antigua , ya redu^^ 
i^da^ sujetada por mucho tiempo coa 
ilhraguero^Q ya curada. 

Digitizedby Google 



3^8 

PronÁniiio. Qa¿& «okmetite la mo^ 
lestia del peso. Pero es mas dificU la 
curación que en los casos dicl{os ahriba. 

Precauciones. Los que padecen hernia, 
están poco seguros de este género de hi^ 
droceie. Porque ia producción dei perito* 
neo , en que está envainado el intestino 
caido 9 apenas puéde^ introducirse en la 
calidad del abdomeq, porque por lo coí-* 
mun está adherido á las partes inme- 
diatas. 

Curación. Se suelea proponer la md«> 
8¡on á lo largo del tumor , la disección y 
apertura del kiste, y luego la escisioa 
de ambos segmentos , para que la por^ 
cion posterior que está adherida el cor* 
doncillo espermático , ó á.4a túnica va- 
ginar pueda venir á supuración. 

S. VII. Del hidrómetra. 

Sinonimia. Hidropesía del utero.^ 
Predisposición, liaras veces ia juven* 
tud ; por lo regular la edad crítica en 
que. la fecundidad suele disminuirse 6 
faltar dei todo, y cesar el flujo de los 
menstruos , alguna, vez Is^ preñea^ 
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^ Caásat oeastonáksé |Dé ddtideí pro« 
Vttne la ¿oieccion del soero en el 4tero$ 
¿ De la depravacioa del germen del feto 
ó de la hidrapesia del vientre ? { ó del 
aumento de la exálacioil y de la dittir« 
noción de la reabsorción ? ¿ó déla gene^ 
ración de un kiste ? Todavía no está de- 
cididor. 

Síntomas. Tumor en el hipogastrio 
blando 9 redondo y pesado 9 que crece 
con lentitud ó con rapidez y hasta ocu- 
par toda ó casi toda la cavidad del ab- 
domen , y presentar fluctuacioQ mani- 
fiesta deksuero. v : 
* Düf ación. La hidropesía de! útero ts 
perenne. 

Terminadon. Unas veces dilatándose 
el orificio del útero yxsale el líquido es- 
pontáneamente; otr^s se acumula tanta 
porción de líquido en la cavidad del ú- 
tero, que mata á la enferma. 

tXagrióstico. La hidropesía del útero 
puede al principio equivocarse cotí el 
embarazb. Porque entonces, se manifies- 
tan los mismos síntomas, pero equívo- 
cos, ya sea que se estanque el suero eo 
el útero , ya sea que se forme el feto ea 
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éL £»/ ambos caso^ . {)ay ima^yor vdl(iineR 

y: peso tdel utera; fin imbos b^y o^l-f 
4aciM isQijei cuella. y €a el oeifício del 
étéro ; ^ti ambos . iocotnodidiides y alo** 
k«it«5 &c» .Peror.^ escás tinieblas suelen 
diiripairse al cuarta ó qmuro toes* Por* 
que ssí : Ui mugec 'es^á ebibaratada se 
mueve el feto j el hipogastrio se l|»yant4 
eat punta, y los pocho» se abultan; to- 
do lo cual falta eoteraoienne cebando. el 
otero ;e3t¿. Heno de..9uero, 

. Lm, hidropesía del útero* ¿ e& idiopá* 
tica & siutomátic».? {£stá el líquido con- 
tenido en kiste 9 ó en la cavidad del ú-* 
tfro9 c^n el feto á ^\ú él ? iEsto «1 prin- 
cipio no ise conoce por ninguna señal. 
■ r.y. Pronóstico. 6sta en&roiedad ppcaé ve- 
ces ocurre hallándose buenas las ^n^t^ 
mas^ porque por .lo cegular impide la 
gen^iicloft y €cb& íi , perder toda la eco- 
nomía ; alguna .Vjez es estacional y. no 
causa ninguna incomodidad, esceptuan- 
Úo la sensación del peso. i 

Inspeccioné Abierto ^1 utero.de la$ di* 
fitfita^ sale una mayor ó oienor porción 
de líquido., varí o. ^a. color > espesura y 
(ta oliHTt SI crecías Á Stenk una mu|¡erf 
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{ cosa' aJbnirable ! llevaba en el útero 

iriept^ ;y/,»ctiecm lit>cM 4S ^mro^ ]U>s 
órganos genitales raras veces se encuén- 
trala sa^s.» y poi; la veg^Mr estáo;^ vi- 
rados. ,' ...^ '. . ^. ; • 
i. .£r/cM^«i99^« El arte de ningún idon 
do puede impedir la hidropesía del ote* 
Hq ^ PMqde su causa es^ desconocida. 

Cur/ioéo». Se debe dar. salida al. 1m)m^ 
da fi«»ttuiMi^9 y luegOi.debe^ impedirse, ef 
i|ue se^ haga o(ra nueva coleccioo* Lo 
primero, set hace con Jc^. baños , los fp-» 
«lentoai» to«r fumigaciones;^ y con lasjnr 
yecciboc» oon que se 4ifloja el cuello de( 
ií^ecfi}:<y: si i;sto. no basta ije «dilatará- coi| 
auidado ei príficío. metiendo el d^do poi( 
la yaginai ^ara/lo Si%u0do:sirv!eit los tó- 
nicos Q los astringentes 5 la buena co^ 
fnida , el vino puro 9 el ejercicio $ el ton 
mar ¿ sol » Jos iiiai:c¡ales 8tc. ; que rcoff? 
roboran toda la constir^Kion de la ^muN 

ger y Ja )»iisiaiiaia Jtó át^o, 

, La enf^iuiiedad rpriinaría 9 de dop^^ 
proviene el vicio del mal piíeseoto^^ tBn 
quiere su.cucacion/prdpia. 
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S. VIII. De ht hydMidéí-utétíMs. 

' Predisposicitm. La coQstituetoli 4infá« 
tica del' cuerpo; la falt^ de energift ea 
et átero; la edad^ critica j cuando'' cesa el 
flujo de los menstruos. ^^^^ 
* Causas ocasiúrudes. ¿Cómo ó p5r qué 
causa se criaa eá el útero las hydatides? 
Tal cuestión és muy dificíl de' resolverse. 

Síntomas. Tvíüior del ot6c:d mayor 6 
roeuor ; fluctuacioa - oscura ó nioguna; 
flujo contrauQ ó ra^^ pevó ' aleéroado de 
sangré y de Huero ; nidgutíá tnüdaau 
en el cuello del uteto > esee|)túiuido la 
abertura del orificio ; vegigmila»^ que 
producen tas<hydatides y animadas- d ¡na* 
nimadas ^ discretas ó conglomeradas , se- 
ñipantes' á un ramillo de grosellas ó á 
un racimé de iivas^ y que alguna ves 
talen por la vnlva. 

Duración^ Los animalillés dichos 4(r* 
rtba suelen hiispedarse por mucho tiem- 
po en^ el ntero. 

^ Terminación*' IJn^s veces ^soa ^spe- 
lidos por las fuerzas solas de la nato- 
raleza i otras cAusaa tanta molestia al 
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útero y á* toda la ecotiomfa, que la po* 

ata en félígro de arrdicuurse; püe$ de 
aqui se sigue I4 laqgjitídi^ de las fuerzas, 
el hastío 9 la calentura &c. 

DiagriáftkQf Las hydatides al |M*in- 
cipío pueden equivocarse con el emixifiav 
zo, porqMQ- las mugercs padecen las mis-* 
mas ó. mas. incomodidades que Jas^ pce-r 
fiadas. P^r0 pasados cuatro ó <;inQo.p^4 
ses , ó se perciben los moyipiii^Qios , del 
feto, ó salean ^fuer4 Jas ihydafídes; y de 
ahí se toman las señales^ díe la diferenckii 

Pronóstico. Dt las hydatides uterioas 
viene lahemorragia» f I síncope , Ia:Con-f 
Yülsioíi y el peligro 4e .mnerteé 

: Pr^faucíones. Las cosas que robaste*: 
cen todi^ la economía ó ^el at^ro, puedea 
impedir ja^ generación d? Jas hydacidcs* 

Curado^. Convicio estinuilar e) ntiett 
ro para-que obligue á $41 ir. fuera unos 
huéspedes tau molestos. Para lo cualctff 
bueno bacer inyecciones al útero, <coi| 
tina disoliicion del muríate de sosa ó de 
agua del mar mexaMa con vinagre 9 l<) 
cual h^ enseñado la esperiencia que es lo 
roas eficaa^ de todo. \ 
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S' IX. De U hidropisia píü^stcOé á0 
• -•' toi "Uñíanos. -- - 

^ ' 9rediípéstitm.'l.k Vida ^^ y la e- 
^ift qué 'il^fnrsto-<rrftrcá. • -'! « 

Causas ócáAofíaks. La^cd^Ofídii 6 
presión dé los osarios ; el atoáo^de U 
reites; la ffd^uieücia de '€Pt<bi»r&zo6 ; et 
^arto dfficil^Y^ltt^ iilffámpestivz\aátn'mi$ttíí^ 
eíónt de ios kakó^úicotí ^ áú los eme« 
nagf>|ds y db ^s^ purgantes * fm^és. 

Sintomass T^ltnor enkistd^* que obu* 
pb el ovárld ; pb^ tló rc<gutaY i Ikfno dtf 
$uero aiitaril4d^'9 t{rctin;scrí^tó^ Hidistente) 
al principio io^percefitible^ |»ertf ^^^es« 
pdértteee ^ faas(liQ]iié caist-ocitpa Mda láT 
^vidad :del abddn^gti ^ 4e d(»ndle bftcei tá 
flti<ifuac¡bn y Ik^grtfbdé mcoaiod>diftd*&c. 
• • Durficion. Bstü efipedSi» de hidropfe^a 
ilgiinas Vecbs periltíBece^ ^slá^iotiat ^ y se 
pe^pétáa sin peíjtl^car & la>ldá« *^ 

'^^ T^rmfnatio^: Héadídura ^ rétüte del 
lílsfev fiebi^e'hécrica'yíla nítí^te. ' 
' Diagnóstko. La h«drope)^á enastada 
det útero al principio es mtiy^ dtfkil de 
conocerse; pero cuando ya esta enfcr*^ 
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mr¿ad^4i2r tomAd«^<tao«iíietit5 ^otupa 

tod$i la cavidad'' del vientr^i , apepas se 

ta ptíede 4Íistmgoiic'd»la<ascír¡i; Mas ro* 

tMmad^ la óieiiióna de lo puado' fae« 

le ooQoeerse la idífereocia. Porque la kí^ 

dro^esia* e^kUtada 'nace ea uoct de iei 

ladoe del abdomea^ y allí preseaia-cierté 

¿tireadr y ana* Mevittdad que váida ««m 

gtiti U^Caadon de la^ienleraia'; lai^ua* 

les cosas jamas ^e obser^a^ ea ^et] ¡Mtm: 

' Brmóstko. Las' m^d):e^ afe^rmlas de 

ei9|si^ ét^ermedad ¡' ^or lo ve^alar- pas^tf 

Háa- ^Kia. larga.' y muy icifeli2i ^Ademas 

de esn>Msp debe temer qu¿ la povoloA d« 

lK}uido'eokistada, mmpietido s4 Oáraeif 

caiga* ea la cavidad dd abdometv y^U 

ciedlas entradas. 'l>eequi la a^citis^^Ja 

coasuacion , la tisis y la muerte. ; * 

Inspección* ^biej^tó el vientre de las 

difuntas , y roto el saco del tumor sale 

una útuiyor ó thetior porción de suero 

vario ^en color ^^deosSdad y en olor, y 

los lados del kiste presentan mas 6 me^-' 

nos grueso y dureza. ^^ 

Preipauciúnes* Solamente los- auxilios 

de la moral y de la higiene pueden o^ 

ponerse á las causas de tan peligroso mal^ 
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Cuncum* AlgimM^Laitttqae tetoém-i 
ríos f perforaa cojí et tvocát la bídrcipe^ 
sía enkistada ea lo^ o^varíos} y jo^^ios k 
abcQtic coa el. en^lp^L l^ero firocecUii 
con mas prudencUr los ique reiwoqían á 
tan peligroso reto^ío^ e$peciali|iei^o si 
la enfermedad c0fitinigt9i. m .pQrjiid¡Q»t. á 
la vida. Porque ieváicu«ndo:ítl ki^e d^ 
tumor f se acumula poco deslíes. ot;a 
nuevar porción der«i6rro, y pide otra ni^ 
Ta operapion^ y 4(^:aqu1 se 3tgue la in- 
troducción frecuenta, del ^ire, Ta'corrpp^ 
cbn del líquijdo catado , la es^ouacion 
y la muerte. Pero sLiuese tanto d vo-? 
lamen del tumor que la^ enferma, respi-> 
rase vcon difícuitad y $e . jbjtlla^e; en < pe^ 
ligro de muerte , podría >er^alí viada. coA 
la paracentesis. , ^ - ;.j 

§. X. Del hidroartró. 

^nonimia. Hidropetía articular « 
Preii/V/>ojiao/iA.I^: debilidad de lasaría 
tículaciones. V- 

Causas ocasionates. El ejercicio fuerte 
y continuado ; el reumatismo agudo 6 
crónicQ ; alguna violencia hecha i' las 
articulaciones. . ?». .. , . ^ 
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se^há «bíürváda^ébtáttiedfe ^ k'^béAíl^f 

á&4ik Íárfíicfilicióiií;'írregolar , ^ «f^^dolor' 
agudo, que no muda el color dePl^utíf'y 
^>r»dd8^a^la>0ieiki^'cede á U^fjV'^ioa 
del dedo^Y fM^WMát^íkiidttiiádV^^^ ¿I^^HU 

* ^T4rrfliña€ibn.'^ó st rfcfieréa nlnéu-- 
lltfí' cJWííffareí 4é 'híd^oarrros que setu- 
^tí t^ekO'é»ponráfieáhiéQte,' y sí tiíií^ 
cfaU^^-'^é^Habek-se ?tcladd la artícolacloií 
]^tát estribación ^^ -la sínoTia^ - ; 

Diagnóstico. Las cansas 'acKecédénfted 
datí sdájieóhasí ¿úl níal^, perd mcrehás^ ve- 
de«[<s@4és>dc«!lta*aiM á "I5s sábiói 'mAesJ 
t¥dl>^díf^tfne W señal pafogñdñioTíniál 
Por'^átMiO los que Iratan dé conocerle^ ^ 
^ neets*tío que tengan jniuch^ cáútííra pa¿ 
ra^íO tegañarse ^uyj-tor peínente; '^'•^'^ - * 

-••íPW)fiiíiík^.- Rkrás' Veces oodstíelff U 
eif^turflíi de recbbrtír-la saltíS*! jjérb S-é 
tefftdtiXSi ehpeligw d^ mnierre. '- ^■' :^ 

- JVJ^trcio^;' A&íértá^ 1>^' tírt*?ciííafí!oS dé 
lé^í^Wít^b^ s* tocueritrtí hm^v^^hi'^^ 
TOMO II, Y _ 
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menor colección 4^ li^pidú; h^tsttWiü^ 

dadts ^rtilagmosa». djT losk hp^^Qs^ 7 tafn-^ 

bi^.a la .cápsula ^rCtcQl^r presCQl^ piu^ 

cha$ v^ces s^ñak^ oi^ili&^^íi» :4^l^ ^ies-*. 

arr^glq^.: ., ::•.-;* '. , .-.i ■ 

Pr^cwcíones. ^ H^tííWfá tQd^j^ ^: qve. 

ofet^cr, é ¡rrita I49 arf^^lf^íones^:, í 

Curación^ FrimeracneRte se echara tOMr- 

na de, aquellas c^%i ifjqe reai^iiacneii el 

suero y que poco á poca forfaleceq. la 

artícttl^cioa* Y si na átrve^ de^oM^ los 

tóprcos I xronvieoe re&Cregai^- ^sp^^r^a^enf^. 

el cutis 5 aplicar ruip^facientes 9 fev^njtar 

yegigas ó escariíyg^rle, Pero si; 1^ jeqfer- 

medad se resiste se 4ará salida iil^re al 

^quida serosa. 

.Operación* Se debe pipar la cavidad 

de la articulación cQii ^el. tr'Ocar^^^o qoe 

regularmente le abre el hidro^etey, P^ra 

lo cual se debe retirar el cutis qae :C<ir« 

. cespqride á la parte mas alta deL tuioor^ 

de modo que acalda la operaci^a pqe^ 

da cubrir la herida ^ impedir (a entra-* 

da 4el aire. Het^o esto ^ debe estar 

quieto el enfermaren, ^ cama dieac días, 

poco mas 6 ^epos^f Mientra$ taat0 se 

poadráar) sobre l^jodijla ipedío; doblada' 
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compresas éttípapadas- éti remedids as^ 
tríageaee^ y tóaicos , para que no se há-* 
ga pera nueva colección d^ sinovia en lit 
oavidad de la arcicuUcion* , 

§. XI. De la hídtoftalmtaé 

Sinonimia. Hidropesía del ojo* 

Predisposición: La constitución línfá* 
tica del cuerpo.. 

Causas ocasionales. Alguna violencia 
hecha al ojo ; la repentina delitescencia 
de los exantemas } la supresión de alguna 
evacuación natural ó arttñcial ; la secre- 
ción mayor de fo acostumbrado del hu-- 
mor acuoso^ ó del vitreo ó de ambos, 6 
la reabsorción de^ tsüos oienor de lo re«-' 
guiar.. 

, Síntomas^ A! principio se disminuye I4 
facultad de ver; muchas veces hay des^ 
velos ; dolor agudo f. profundo y obtuso 
del ojo y de la cabeza j sensación de tí-- 
rantes: } calentura ; convuEsioa y deHrío« 

En el. mas aira grado de? mal , ca^ 
lentnra continua, pervigriíos, pérdida de 
la vista j ei ajo abulta- tanto cjue no pue- 
de contenerse en el sedo áe la orbiÉ» ai 
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cubrirle los párpados; eíróftálmía }^ pro*- 
miúen^ia de la córnea mayor 4e^tó -acos- 
tumbrado ; imnobilidad de la pupila;, 
depresión ó cotivétidad deV- iris segua' 
que abunda el hutBOr acuoso ó^el vitreo. 

Duración. %,¿ >hldroftalmia unas ve« 
ees es enfermedad aguda y otras crónica. 

rej:m/nac/ófi; 'Se; refieren {k)C()s 4 nin- 
gunos ejemplares de ojos que se hayaa 
curado espontáneamente, y algunos de 
ios que se han reventado , y después han 
degenerado en cáiicer. 

Diagnóstico. Lisi causa anterior y el 
síntoma presente -aclaran este punto. 

Pronóstico^ Hay tantas fnatips espe* 

ranzas de recobrar la v¡i>ta cuanto mas 

grave es la cau^a ; y cuanto ntas aguda 

es ó mas adelantada, está la enfermedad. 

' Inspección. Abierto el ojo de loV h¡- 

droftálmicos , ñuye una cantidad mayor 

16 menor de humor difc;r ente ^ti colorí* 

espesura y olorf y laís concavidades del 

ojo se hallan distendidas de un modo 

^naraviilosó , y las diversas túnicas de^ 

generadas. , ^ ^ 1 : j 

• Precauciones. Ed necesario oponerse 

al mal en los pr4nc¡pios j porque la- hi** 
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¿roftalmla 'apenas jdiftlte cijracion cuan- 
do comienza ya adelantarse. Y^-se acu- 
de tacde con la medipÍQ^^ cuando el mal 
lia tomado ipcremento con la mucha 
tardanza. 

Cur^ciorié La hidropesía del ojo debe 

curarse con) los mismos; remedios que las 

lernas enfermedades de este género. Pri** 

meramente ¿pue^ y se^ usarán aquellos que 

quitan la causa., vuelven las evacuai:¡o- 

nes suprimidas y llaman, á lá piel los 

exantemas retropulsos. Después se acudi-? 

rá á aquellos que mueven la orina y el 

.vientre^; y también ^on útiles la sangría 

-general ó local , las fuentes , los vegiga-^ 

torios , tos. sedales puestos en la fosa in-r 

fer¡or:.del cuejlo , la moxá, las vento- 

sas, las friegas .y la escarlfíc^cion $tc.| 

Jos faq¿(^i;M;^^ tónicos de vino, aromas, 

taguardiente.flcanforada .&c. ; las fumi- 

igRcioit^^í.qv^^^^e suelea, dirigir al ojo por 

nVn eq?^dQ,cyftelto bg^a abajo. Y si la 

tnkjGpíedaéí; se resiste, á^.i^os remedios» 

¡la'' fu¡i^i^jiy^g^ es l^.jÍ9;ica y; ultima 

fespejr^zad^;. salud qu/e ^.queda; pexo e^ 

jconv^i^i^te: Wc^rla a^t^s que la vista 
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Operación. Aquí bástd tin iastrumento 

solo 9 á saber , la aguja coa que f egu« 

larmente se deprime ^1 cristaliao. Mas 

el enfermo se ba de colocar en un lagar 

claro vuelto acia la luz. 

Dispuestas las cosas de este modo» 
jse dará salida al humor vitreo ó al a- 
cuoso ó i ambos á un tiempo. Si lo pri^ 
mero , se mete la aguja dicha por la es- 
clerótica, en la parte inferior del ojo que 
dista algunas líneas de la cornea hastA 
que toque las celdillas anteriores del 
cuerpo vitreo. Si lo segundo, se rompe 
la porción inferior de la córnea no l^jos 
de la esclerótica, últimamente si lo ter- 
cero, se opera de los dos niodos, pero 
8¿ comieriza por aquel, con el cual se 
penetra hasta el cuerpo vít/eó 
^ Vaciados los humores conviene pd« 
tier encima unas compresas -mojadas eii 
Un colirio discuciente y sujetarlos coa 
vendajes. También se debe continti^ 
con los remedios estemos é ihrémos, 

Pero aun cuándo se haga k j^ocióa 
•del ojo , ptXíffs ^eces se qUita lá causa 
^del mal Por eso^ vuetveft^ la líidlroftal*» 
mia y se exácerva^ los continfáo^ y agci« 
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doffddlote^^ fa niiigcmi ^oietcrd 4d en^ 

femó y la pérdida completa de la vis- 
tal fia ente oasor «pió re$ta iioajcoga^ y 
es 9 Tomper una parte 'del ojo para dar 
MlMa á ios faiuDortS;tra^areQiesu Des<^ 
^ pues de calmado el dolor y de hecha 
la cicatHzy se pdáe^a ojb artificial se- 
nsejante al sano 9 para cubrir la defor* 
ÍBÍéádii . v:^ ^- ;.- 

CAPÍTULO TE^ICERO. 

JDe Jas £nfer$hedad^s ssHmos que pertUr^ 
r ^ban ia vitalidad de los órganos é 

• ha vitalidad de- I9S órganos^ que st 
saete flÉumifestar pot to moirilic^d y ^en^ 
oibilidad 4 «stá^^ttjcpuotta á itíikcbUitítüt 
alteraciones y casi iafioitas en flútnerow 
Pues de.aqui tienen los difereti^es estra- 
wios de las funciones , las anomalías de 
los sentidos^ y de ¿qui también los va« 
rios géneros de nevroses , los espasmos^ 
*Aa8! 4a0O7alsii»3;is &c« ^ Mas como ^t¿ «a* 
cfénjneáades se ipUedén curar poca^ ~v§cg^ 
^€0Q la mano y con los tópicos ^ perceae^ 
cea mas bien á la Imedicin), iMi^^$XAtí^ 
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viWd^á .jj «eiisibítidad 4ue¿ la ^TttfAst 
puedft /apropiar , > fK>rqii&. aunque éoú las 
5<ure^ 4^jla ineíobs * Jas^;sacocre oportuna^ 
mettte, íh e^as i piie« ««e hablacá abcttaé 



i 1 



ARÍÍeUtOcíBjIMERO. - - .. ' 

D^. /^^ depravaciones de la faadui 
'motriz. 

.q;:.r)::':T oju: '> 

Se dice que esta facultad viral está 
xl«P»ayad^> 3W^p£e x^vjo^ iááscuIos:^is 
contfgett jí ^seretójaiíJaltcrMtüraiéiavo- 
luntariamente , como sucede en las coa- 
^uy^ifhnp^.o sfcai|*:ej,^ufe e^án poclmu- 
jcba í;ieí»5íOi fU^ctortiQotf ngiáos^r ©fa»* 
fii^^^im:^litét»ü0if^ta'xi espátoío. t 

. 1 -SEGCIDNl iiPÜMÉRA. / ,: { 

^ ; . f;i rr I)^. las fanvhlswñes^ .. -.. ..- i 

^ $redis{Mtí:Í9nl ' ElitinpsratneBtOí nsi* 
;VÍoso ^. coiit 'sei<sueleL:ejisqr«ar¿^ehiJel.befb 
sexa y^i eji Jos muchacfaosfj *y J» edaot»- 
^Qft;¿i«d¡a .}fAúlÍGsA^ L *..:w ..iii ::t:i 
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r <': Camat o é iwif fl rr/.Algtttia Violencia 

ibedu ú los másenlos ; la leaioo de, los 
enemas ,. alguna picidura ; las heridas y 
las. álceras cicattíaachós antes de tiempo; 
Ja ^Mmadora ; los venenos ^ aigiia virus; 
ia denticbn difiail; las lombrices aarida«- 
;daa ea los. intettioos;; Ja corrusíotí de 
.las visceras ; la' compcesíoa i U.tabes.; la 
•auoiedad^ de lase primeras vías ; los par- 
jgantes. drásticos; «tos. eméticos; las.exá^ 
Jadbooes deletéreas ^iespecialiMiite las que 
salen del mercurio y del plomo i la dís- 
Jocscioh, la fcaccuial, el exóstose; las 
ipa&iot{e% d£ ániíáo/ vehementes 9. el ím<r 
;pettt/jde la ira ^ el i miedo 9 ¡aiJtmttM 
ivmy áacaigada:^ los tormentos del dolor 
uigud^ iT'. largor:; fai supresión/ dO' alguna 
IlaBenuicragía ' natural ; jde los mta$tt^oíf 
tde Jas JottmonSosdér ó de las sangrías ar 
costumbradas ;jki. plétora y el embarazo^ 
-«licita* dificil ^ta ; réíeneion de U$ se?- 
<ciifidittas ¿> dr las Joquíos; laiacurJ^^.ki 
iaupirés,ioDr ¿^ v^Mitre:; da ialta de > fuerr 
-«asifitttla^iiianaetett;;'^íel aboso dcS la ver 
HNA^üaniastocfbacfOftijillas évaeuasoiOnes 
.rtiqr ■atondantes 7&Cic'.:- ..<..:.. ^ , 
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lo» fiióscalos, mvdlutitHria 9 conffnuat 
fuerte y alcerüatíva , sin caleatuta ni 
«ddirio ; que las mas veces afecta los 
músculos que obedecen á la voluntad , y 
{>ocas^ treces los que tírven para la nutrU 
cioo 9 idiopitica é siatomática ; continua 
ó intermiteute ^ ptciódíca ó irregular; 
local ó general ; accidental ó habitual* 

Diurupon. Cada ono de los 'accesos 
ét las convulsiones es i>reve , pero toda 
la enfermedad por lo regular dará mu«- 
cho tiempo!. 

Tertñinadons La calentura ^ ría ^apo- 
plegía,cla parálisis y la nkuerte pueden 
sobrevenir i las convulsiones. A veces^ 
tama la contracción de los máscalos qoe 
ae rompen ó se disloca de su f>ropío 
Jugar. ¥ aun se • refiere que con tal 
'^rturbacion de la &ífi»ttad motriz se 
baa fracturado los huesos* 

Diagnósthxk Cnanda hay convttkio*» 
-nes las conocen todos. Pero es necesario 
cuidado para no , tenerlas por «pilépsbi 
ó por histérico.- Pue^ ^tas tres 4^nferm9- 
^ádes; se diferencia» mociho entre :¿í.^ Poi- 
que á los epilépticos les siielen fákar tos 
^•eatidos: esteraos é intenios-} y áUb his- 
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téricas las ponf próximas á la sufoca^ 
cion una especie de bola que sube desu- 
de el otero acia arriba hasta las fauces; 
los cuales feaómenos jamas acompañan 
á las convolsioties ^ á lo menos á las 
idiopáticas. Ademas de esto se han de 
examinar los sentidos del etifermo 9 su 
edad , temperamento y la causa del mal; 
últimamente 9 se han de considerar ''coa 
atención las cosas pasadas y las presen* 
tes , para evitar equivocaciones torpes 
y funestas. 

'Pronóstico. Las convulsiones son tana- 
te mas peligrosas cuanto mas grave es 
la causa ; cuanto mas fuertes ó mas du« 
raderas son las accesiones ; cuanto mas 
extenuado ó mas lleno está el enfermo; 
pero las convulsiones por inanición se 
curan mas difícilmente que las que vie-J- 
nen por repleción; porqué las pérdidas 
apenas se pueden reparar , y es fácil 
jquitar lo que sobra. Por eso 9 según Hí*- 
póerates ^ la convulsión que viene poc 
hemorragia , por el- flujo de los méns^ 
truos , por los purgantes fuertes , poc 
las vigilias , por el abuso de la venus y 
por las herida^ siempre es mala 9 y al* 
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^^unás ve¿es mortal. Pero ^s mejor iijtie 
venga calenttira después de la coavul^ 
^ion , que convalsioa' después de la ca-^ 
lentura. 

Las convulsiones son mas frecuentes 
en los niños que eii los adultos. En a- 
quellos anuncian la supresión de vientre^ 
p la dentición ó las viruelas benignas; 
pero en estos "el frenesí , la apoplegía y 
la parálisis. 

Inspeixion, AI;>ierros los cadáveres de 
los convulsos se hallan alguna^ lesiones^ 
^qiie alguna vez son graves/ ea las en- 
granas, espectalmeate en el cerejKo. Tamr 
hica está el suero ó la sangre «estancada 
^bajo de Jas meninges ; ó en los ventri- 
;Culos laterales, esta es la causa del mal. 

Precauciones. Ei mejor i^emedío con- 
tra las convulsiones es oponerse á la^ 
xuiusas. Foc :Iq cual no se han de^ criar 
los ; niños con demasiada delicadeza njt 
-regalo. También jse las h^ de advertir i 
i&^ mugeres^ que no se erjtreguen dema- 
^iiulo al oció., üí se ct^tden. q^a escesa; 
"^c^i .vjenen i las. convulpo^^s y, se acudir 
'iá:^cua|ito: antes cou el -rctp^^ip. 'Por^. 
nqwe si él imaJ lleg^t á ¡aiet^n^rs?. sue^ 
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te> tomar muclia fuerza.' 

Curación, ^ay tantos métodos curati-; 
vos como causas. Y así es conveniente 
oponer á las lombrices los axitieln7Íntr--i 
eos , á la suciedad de prjmer^s vías lo» 
eméticos y purgantes; á la plétora Jal 
evacuación ; y á la inanición la pleni^ 
tud. Las pasiones de ánimo. depriment^si 
y fuertes las curan mas felizmente la 
higiene y la moral que los remed¡os;i 
losf irritaménto». esternps :se ;^eben qui-^ 
t%t 6 embotar ; a^uí está la mayor efi-i 
oacia de la cirujia^ cuahdo hay que cu^» 
MÍirvJas fracturas ó dislocaciones de loa 
huesos, las heridas ó lasr ulceras ,. ia¿ 
hernias , la retención de orina y otras 
muchas caúsasele las convnlsíoiidt. XJlti- 
mámente , los anodinos ó los antiespas« 
módicos , suministran las liiuts* vecei ua 
remedio pronto contra las* convulsiones^ 
ya'Se apliquen á Jos músculos coavulsos, 
ya-se tomen por la boca. - :^ 

t.§, I. De la convulsión de los "^párpados, 

Sinoriimia. Nistagmo ; ^rt francés cVmg'i 
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Causa, Una cierta afección oe Im 

servios , pero desconocida. * 

Síntomas. Movimiento espasmódico de 
los párpados ó agitación que afecta et 
uno ó ánibos párpados del uní ojo 6 de 
los dos; tipas ifeces ligera y poco fre- 
cuente ; otras veces continua y fuorte^ 
muchas veces anxiedad molestísima/ 

Curación. Los antíespasmódicos 6 lot 
oarcjóticos sirven de poco. Y así no bayí 
cosa mas eficaz que cortar el ramo or« 
bítario del nervio maxilar ; pero se pae-» 
de temer que volverá la enfermedad, 4 
DO ser que se cortie una parte de nervia 
bastante larga. 

§. 11. De la concisión del ojo^ 

Predisposición. La demasiada sensíbi* 
üdad ó irritabilidad. 

Causas ocasionales* Una afección cpop 
génita , cuya causa las^ mas de la» vcoef 
es desconocida. 

Síntomas. Agitacioa mvc^untarja líe 
los ojos; y mayor ó menor y^ mas veles 6 
mas tarda 9f según las val: ras afecciones 
del ánimo y otras circunstancias.. De 
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«{Qlr.U^ pscürldW -4$ cía ^htÁ i ■ la • mió- 
fÁ^ é U 4i6cukftá ..de yer Ic^ objeto^. 
. distantes* .rov L u , 

Diagnóstico. La córnea- unas veces 
corjji^^tí espaci» de;uáa lints^ étftem eq^ 
tre los- párpados^ y otras de media; al- 
gunas Vj^ce»' ^ iiJMita.Ila movíifdad i(£e ia 
()upíla que no se dístáégue niaguna otr4 
co^Mimuí que lOvjblaaco del ojoi. ^ 

: :, . Bropó^ticoy J&tó-género de enforme- 
dad casi siempre es incurables ! í ... / 

r' Curación. Sií^se sos|)edba quie^hay al- 
gmüa^ ^jSusat se debe ^des^ fui r.TafflJ>ien se 
adipini^ará aIgtióa;'oQsa de aquslUs que: 
disminuyen la sensibilidad é jrmabiiidad; 
C0ogén¡ia#"> ■■ . f uíl: , , , ■ — 

. - • ■ . :■ •■'\/i t;b / . ! b .— i 

/ Por tétano >#{^eiatieade una. cohrra- 
^on invoiumaciai^..£uróe y constasre dé 
los músculos; 'ÓP^ii|ta irÁg[tdez sin tas al- 
reifnativas de r^niísiéiií que afecta espe- 
C4^1n»ente los muíjcujt)s que obedecen á 
la .voluntad. Y ^ta es primacía j&;se»un- > 
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é iooab; yyitamkieiibaoba^e á los* recita 
nacidos 6 4 los adaitos. -^^^^ ^^^^ 

- §. I. £M téíano üíoj /ai^ rmm^ noi^jtfdtd^^'J 

- , -.' .:: . , ;..-.-!0 Y «■''^•' : í 'H ií-' '^"^í 

} Bred¡sposiei(m. ^ILa sitM ^t^i^l^itkltf^ 

de los ve€3ÍeniQacfé^->> t-í -j . .•> r.iif.<'q 

Causas ica^fio^iJSt clima ámeriw^ 

na; I¿.:iaq^e6nm ^'4^)^e- frf<^ y^tl^del 

viento del iriar* i 4^'^ ' - -^^ ii^b 

- SÉ«»hrit^j. At prhiciirioiilamo ^«¿|oso 

y eonrióua de los «eéieft^^ídos;*'ii6K}u6é^ 

para'«oiiiiar,ieLpeclibidi^.nd.: lA iiy^v:^>í -b' 
Poco después , tanta rigid0t^4^^<hfi 
manáibula como si estuviese apretada 
con un c9JixéktoJy-^^(í4SitatSL''4^ la len- 
gua^ ninguna voz ni llanto. . 

Agravándosev^ikll^'^nlí^Inedad ^ fuerte 
rigidez del cuello y de todo eLespinazof 
peinon.ta^itiiacioiifdieirfo^Mbtgm^^áttt^^ y^ 
el tcoBOV-iiiclniaitouiiciaí^iacíái,^ 4^icadb 
lok; giiiegi» úlñimn stjp^smúii&^^^-^'tumííf^i 
muy sobresaliente det>'o«i^Kgo y de todo^^ 
eL abdomen ; tinas r^ybce^ rigidcíz "rify^i^o 
de los meembcos. j ¡ocrat i^Aítui -y¿ i^Qí)^-^ 1 



Digitized by VjOOQIC 



xibiltJad acostumbrada; rubicundez, co- 
lor de los roúáculos que cubren la espi^ 
na ; el cuál poco á poco se acercfa al 
inorado y inñamactoh. 

Duración. El tétano dé los recién na^* 
tídos es náuy breve y suele ser agu- 
dísimo. ' 

Terminación. Gran dificultad de res- 
pirar , ^anhelación y la muerte. 

Diagnóstico. Las sefiaíes de esta en-* 
fermedad están á la vista. 

Pronóstico. Apenas se puede prbtiós- 
ticar salud ninguna. 

Inspección. Abierto el cadáver de lo^ 
difuntos se hallan las fibras de los mús-^ 
culos de color de Violeta , ^encrespadas^ 
contraidas y quebradizas. 

Precauciones. Si creemos á los viáge- 
ros , en algunas naciones de Am'érica^ 
ponen á los recien nacidos en un-lug^ir 
cerrado por todas partes para librarlos 
de la impresión del aire frió ; y en otras 
ungen sus tremeeinos cuerpos con t¿b li- 
cor grasiet^o y aceitoso ; y después de 
haberles cortada el^^ombiigo les ponen 
encima deiél un emplasto aglutinante. Y 
'-refieren qiie •coütin\ianíi9b por nueve' dias 
TOMO ih Z 
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estas precauciones libnuí &Uziiiciite del 

tétaao á los recién nacidos^ 

Curación. Algunos propooea los an^* 
tiespasmódicos , coa especialidad ei opiO) 
el mosco &c. ; otros los purgantes, á 
^ber y el ruibarbo , el aceite de almen- 
dras dulces j solos ó mezclados con los 
antiespasmódicos ; otros los baños tem* 
piados , y otros los frios ; áltimamente, 
otros el álcali volátil mezclado á gotas 
con las bebidas que se han de tomar á 
sorbos , y las lociones alcalinas. Pero 
estos remedios son poco ó nada efica<- 
ees contra el tétano. Y se dice qqe han 
producido mejores efectos las ^qaigacio- 
nes ó los vapores de ^guíi Cíiliepte , á 
los cuales se exponían los recien lucidos; 
y también el ungüento de mercurio con 
qu^ untaban los tiernepillos jcuei^s de 
ios. ^fermos » y el muriat;e de qie^cnrio 
dul^r introducido por la boc^u 

^. S, II. Del tétano de lofiqdyil^ 

r> r. Predisposición» ,La ^sm^ísí^á^ irrita- 

^ Causas ocasiopakf, Las pasiones de 
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ánimo ▼el^emetites ^ la gwnde tristeza^ 
eí ímpetu de la* ira ó de furor ; el ^ter^ 
ror repentino j la meditación continúa'; 
los vetiení)s V ias lombrices anidadas en 
los íntestinQs ; la inanición por c^usa de 
las evacuaciones ; la supresión de ló^ 
menstruos ó de las hemorroides ;' la de- 
litescerícía de los exantemas ; Varias me- 
tástasis ; la calentura; las heridas que 
molestan mucho ; la sección incompterá 
de los nervios ; la distensión p la lacera- 
ción de los músculos; las dislocaciones, 
especialmente en las articulacíoneis 'qué 
tienea la figura de gingtimo^ la'fbtura 
de Id^ tendones y dé los ligamentos; la 
fractura de los huesos ; la herida' coil 
instrumento punzarrte á manera^ dé k^ 
guijon. ^ ' 

Por tanto el tétano de lór^'^uftóá 
suele nac^r de causa interna ó íí'eáter- 
na« Pero pót lo regular suele sobreve- 
nir á las heridas j^ especialmente en la 
canícula ó cuando és Varid el temple 
"de la atmósfera ; y por eso los griegos 
le llaman traumático. 

Sintómai. Ürias yece¿ viene precedido 
de bostezos , tialismo^ sincope V tem- 
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blor de miembros , áolor de los máscu« 
los ; otras veces no hay anuncio alguna 
y la mandíbula repentinamente se apcie* 
fa como sí fuese con un cabestro ; con- 
trayéndose ios músculos que la iovantao; 
lo cual los griegos llaman trismo ; y los 
latinos stridor ó rigor ; ó se ponen los 
miembros y todo el cuerpo tan rígidos 
que parecen un hierro ; esto se llama //- 
tono , ó el tronco se dobla acia adelante^ 
acia atrás 6 á los lados ; á esto lo lla-^ 
man los griegos em/>rojrorof]OJ9 opistonos ó 
pleurostotonos. Entonces hay contracción 
fuerte y continua de los músculos ; at* 
guna vez temblor de la parte afecta, 
salto de tendones; y ademas dolores 
crueles ; gritos agudos y penetrantes ; las 
mas v^ces quedan ilesos el entendimieir- 
to y los sentidos; alguna vez hay deli- 
rio y enagenacion completa del enten- 
dimiento. 

Duración. ^ Los estragos de los tétanos 
son agudísimos y l)reves ; pues esta en- 
fermedad mata al enfermo en el espa^ 
CIO de veinte y cuatro horas ; de una 
semana ó de diez y ocho días ; afguna 
vez se' alarga hasta el dia cuarenta. 
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Terminación. , Una apoplegía mortal 

«uele ponex fia á esta triste tragedia. 

Diagnóstico. La fuerte, involuntaria 

y perpetua rigidez de los músculos ,^ qué 

acompaña al tétano V^^^i^^^^gú^ ^^ '^^ 
convulsiones ó de la contracción y remi« 
íion afternativa de los músculos. 

Pronóstico. Si creénpos á Hipócrates^ 
sje quita et tétano si sobreviene calentu- 
ra, ó mata dentro deí dia cuarto; y si 
los enfermos pasan dé este , sanan. Pero 
la falsedad dé e&tas sentencias, sálvala 
reverencia debida á Hipócrates , se pue-« 
de cortiprobar con varios ejemplares ; puej 
él tétano ra^as veces.se cura con la ca:i^ 
lentura ; y el que no va .acompañado de 
calentura eá la$ mas de las veces mor- 
tal, aun después del término prefijado 
Úé los cuatro dias. 

Inspección. Abiertos los cadáveres de 
lo¿ dlífuntos, ademas de las heridas, de 
la¿ lesiones de los pervios y las otras 
cátisas del' tétano , se suele hallar en los 
• sSenos del cerebro una mayor ó menor 
ckntidad de suer<i. TambienL aseguran los 
directores, que las fibras de los músculos 
if^ctádos estáa mas secas, y quebradi* 
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zas de lo acostutnbraclo^ ... 
. Precauctónes., Lps.adúltós deben cuí- 



i»i4r la saiua, , ...... •. 

Curaciori. itl .tétancj cauiaáa MÍjías 
pasioaeí de-4nimo s¿ íia 'áe" curar siém- 
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pre con el opio » alcailfer^ asafétida,* 
castor j mosco y con los- demás anties- 
pasmédidos*. Los sudoríficos y la quina 
son también algo otiles, i Pero cuando 
se da el opio , se debe aumentar su do^^ 
sis poco á poco, hasta que se toaiéh 
cada.dia yeinte ó treinta granos j por-* 
que de otro tnodo aph>vecha poco ¿ na*- 
da. También entoncei contiene sangrar 
antes, no sea que con este remedio et 
movimiento' ataque á la cabeza y ¡Pro- 
duzca una apoplegíá» T sí el enfermo 
no se alivia se le meterá en un: báS^ 
de agua que ten^a como unos veinte 
y siete grados de' cafor; se introduce 
opio disuelto en agua en el ei^tómago, 
por un Tibito de go^a^ elástica acornó- 
dado en las narices, q poií lavativas por 
ci ano, 'pero en mayor cantidad f^y si 
h rigidez tetánica remite, se ííecfesita 
menor dcísis^' de este rénüedió. En este 
¿aso bastan solamente s^lgünos gt*ano& 
para que úo repita la contracción de los^ 
máscuíós. ^ . 

También merece la preferencíia et 
opio cuando el tétano sobreviene á las 
heridas; y acaso no es menos eficaz el 
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s^amoniaco ó 9I afcali voIitiK Pues coii 
este mezclada con sustancias okagiaosas 
se pue4^n, untar con felicidad las partes 
afectas, ó. se pueden dar quince ó vein- 
te gptitlas disueltas en dos libras de 
agua. Tambiep se recomiendan los drás- 
ticos cuando el etif^rmo puede tragar 
.facilqiente ; ^ y también el carbonate de 
SjOsa^: ya ^e tome diluido en agua, ó ya 
^e ppngan sobre las partes rígidas trapos 
empapados en él. f^KO la eficacia del 
mercurio es po^a y muy lenta. 9 para 
qne p^eda vencer un mal t^Q agudQ. . 

SECCIÓN TERCERA, ' 

üel espasmo. - , 

"EÁ espasmo tiene ^ muchísima seine^ 
janza con el tétano. Porque en ambos 
hay rigidez ó contracción de músculos. 
No obstante se diferencia ^1 espasmo 
del tétano en qqe aquel es mas suave 
y mas breve ; y este es mas fuerte y 
permanente. . • v 
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S. I. Del espasmo del músculo estemos 
' mastoideo. 

Predisposieion. La demasiada irrita- 
bilidad. 

Causas ocasionales. La irritación 9 con- 
tusión y cooipresion del cuello ; la pi- 
cadura; la repentina impresión del frió.. 

Síntomas. Contracción , tumor ^ dure- 
za ó rigidez , y dolor del músculo es* 
terno-mastoideo, ; inclinación de la cara 
y de la barba á la parte opuesta. 
;r .Duración. Esta espeqie de espasmo 
raras veces dura mucho;, y casi siempre 
falta eti quitando 6 calmando la causa. 

Terminación, Sí durase mucho la con- 
tracción del músculo afecto ó fuese muy 
fuerte, se le podria consumir toda la 
fuerza , y venir de ahí la parálisis. 

Diagnóstico. i\ penas se puede confun- 
dir el espasmo del músculo esterno- mas- 
toideo con su parálisis ; porque $on di* 
ferentes las causas y síntomas de ambas 
enfermedades. Sin embarco » ' se refieren 
algunos ejemplares de esta equivoca^ 
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Pronostico. Es mayor la incomodidad 
que el peligró. 

Precauciones. Librar el cuello de to« 
do lo que puede irritarle. 

Curación. Los antiespasmódicos sue- 
len mitigar la irritación del músculo a- 
fecte; como son las unturas con opio, 
alcanfor &c. ; las fumigaciones ó las ca-^ 
taplasmas de yerbas y semillas emo- 
lientes. 

Si se descubre lalgutía causa interna 
se debe desarraigar ó embotar. Por tanto 
son necesarios los eméticos , los- catara 
ticos y ios sudoríficos , los diuréticos a 
otras cosas según las circunstanx:ías, 

§. II. Del espasmo de la faringe y del 
esófago. 

Predisposición. La deraailiadá sensibi- 
lidad ó irritabilidad, ' ' ' 

Causas ocasionales. El beber !algti¿ 
fria , especialmente después de uti ítñpe- 
tu de ira ; la inapetencia grande ; Izt 
fuertes comtióciónes del entendimiento; 
fa irritación del esófago y dd estómago. 

Síntomas. Contraccíoa de las fsñ¿c^ 
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6 del esófago; 3e aquí la dificultad ó 
]mpos¡(>iIidaa de tragar ; detención dé 
los alimentos en la parte del esófago 
afecta ; dolor entre las escápulas y algu- 
na vez vómito. 

jburacioh. Esta enfermedad ,unas ve- 
ces es mas breve , otras dura mas , mu- 
chas veces repite, y alguna vez es pe- 
riódica ó irregular. / 

Terminación. La dificultad ó ímposi- 
Í)¡I¡dad dé la deglucióiv impide la nu- 
trición, y abre camino i una innumera- 
Sle multitud de males. 

diagnóstico. El espasmo del esófago 
sé conoce p^r éu causa y por ¿lis señale$ 
propias ; por t<atito se distingue de la 
r^iaj>cioa,P de. la parálisis del mismo 
prganp-^ ^, ' 

r Pronóstico. Impedida ó suprimida la 
facultad de, trabar no solo hay gran in- 
comodidad V sino cjue tamlíien ' amenaza 
peligro de muerte} y es tanto- menor la 
^sppranza. de recobrar ía salpd, cuanto 
inás antiguo es el maK 
.; Precauciones. Es necesario. pponepe 4 
fas causas 9 y si sobí^evienV ¿pnstriqcioa 
espasmódica del esófago ^ se ha de acu- 
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dir al instante con los remedios', no sel 
que inyeteráadose el mal se burle de to- 
das las medicinas. 

Curación. Se acudirá á los antiespas- 
módicos; y estos se aplicarán estertor- 
mente, ó se darán por dentro, ó se ad- 
ministrarán en lavativas cuando no se 
pueden tomar por la boca. También se 
alaba la utilidad de los vegígatorios a* 
plicados á la parte anterior del cuello. 
Últimamente , los maestros del arte asen 
guran que ha aprovechado á los enfer- 
mos una gran cantidad de alcanfor to- 
mada imprudentemente. 

%é III. Del espasmo de la vegiga y ié 
la uretra* 

Vredisposicton. La constitución de 
cuerpo blanda, delicada y nerviosa; lá 
edad adulta desde los treinta años á los 
cuarenta; raras veces la vejez. 

Causas ocasionales. Las J)asIones de 
ánimo ^vehementes, los cuidados ; las 
lombrices anidadas en los intestinos^ 
la supresión dé los menstruos y de 
las hemorroides} y la delitescencU de 
ios exantemas, ^ 
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S¡ra<ymas. Dolor repentino y agudo 
¿leí hipogastrio , del perineo y de la ex- 
tremidad de la uretra, al cual se sigue 
la sensación de constricción , la supre- 
sión de orina ; pero estando la vegiga 
.vacia y sin ninguna gana de orinar j di- 
ficultad 6 imposibilidad de introducir las 
algalias en la ^uretra} grande agitación 
de cuerpo, anxíedad, supresión de vien- 
tre , pulso pequeño , irregular y varias 
anomalias nerviosas. 

Duración. Este género de enferme*- 
dad por lo regular dura mucho ó repite. 

Terminación. Las mas veces se cura 
orinando mucho, ó viene parálisis de los 
órganos urinarios. ~ 

Diagnóstico. Los síntomas dichos ar- 
riba ^ especialmente la supresión de orina 
sin gana de orinar , aclarati este punto« 

Pronóstico. La contracción espasmó- 
díca de la vegiga y de la uretra, aunque 
sea muy difícil de curar , con todo nun- 
ca se ha de tener por desesperada. Por- 
que unas veces no cede á ningún reme- 
dio y otras se quita impensadamente. 

Precauciones. Los que evitan^ las cau- 
sas' de esta enfermedad viven libres de 

Digitized by VjOOQ IC 



366 

elia. Y los que la háti pa^cído una vez, 
precaven la recaida usando de los anr- 
tiespasmódicos y de los tónicos. Entoa-^ 
ees es útil el cocimiento de valeriana, al 
que suelen añadirse diez , quince ó vein- 
te granos de zinc ; y también los baños 
fríos , el ejercicio corporal y el andar ea 
el campo , los viages y la alegría dé 
ánimo. 

Curación. Guarido la uretra y la ve- 
gíga se contraen con el espasmo, sé e* 
chara mano de los calmantes ó de los 
emolientes ; como son los baños templa- 
dos y las bebidas mucilaginos^s , á las 
cuales se añade el alcanfor, el éter sul- 
fúrico ó la asafétida. También aprove- 
chan los derivativos , á saber , los veg¡- 
gatorios preparados sin cantáridas , los 
pediluvios, á los que se mezclan las se- 
millas de mostaza machacadas ; las san- 
guijuelas puestas en el perineo} y ade- 
mas los fomentos emolientes , á los cua- 
les se añade un poquito de láudano lí- 
quido, ó de ^alcanfor ; últimamente las 
lavativas que ablandan al instante el vien- 
tre , y luego le limpi^m* Pero el espas- 
mo de la uretra sola^ se quita mucb^^ 
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vetees con una candelilla ó sonda de go« 
fua elástica , metida hasta la tercera par- 
te ó hasta la mitad del canalillo. 

$. IV. Del espasmo del párpado superwn 

Predisposición. La demasiada sensibi- 
lidad ó irritabilidad. 

Causas ocasionales. Las cosas acres ó 
irritantes introducidas entre el párpado 
y el ojo; el espasmo crónico que afecta 
los músculos de la cara y á veces una 
causa desconocida , á veces el histérico, 
la hipocondría ú otra afección de los 
nervios; las lombrices anidadas en los 
intestinps. ó la suciedad del estómago. 
r Síntomas. Rigidez del músculo orbi- 
cular ; contracción del párpado ; dificul- 
tad ó imposibilidad de abrir el ojo. 

JDuracion. Raras vieces dura mucho el 
espasmo del parpad^ superipr.. Pero en 
algunas ocasiones repite periódicamente, 

Termim^ion, Resolucioi^ del esp^asmo 
mas pronta ó mas tardia ¿ según 1^ di- 
ferentes causas. f 

Diagnóstico. £1 espasmo del párpado 
se diferencia mucho dt su parálisis ó de 
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su caída. Pues en estos 9 hay relajácioti 
del músculo elevador del párpado , y ea 
aquel, cóutraccion del músculo orbicular. 

Pronóstico. Este género de enferme^ 
dad se puede curar tanto mas fácilmente, 
cuanto menos desconocida es su causa. 

Precauciones, Sq ha de evitar todo la 
que irrita los ojos ó los párpados. 

Curación. Si hay debajo dé los pár-^ 
pados alguna cosa que los irrite convie- 
ne sacarla. Después se aplicarán emo- 
lientes ; como la leche, el. agua cocida 
con cabezas de adormideras; con raiz de 
malvavisco 6 con simiente de lino. La 
conti*acc¡on sintomática del párpado re* 
quiere curación diferente 3eguu las-cir* 
circunstancias ; y así la histérica se cu« 
ra con los antiespasmódicos ; Ik vermi- 
nosa con los antielmlnticos ; la suciedad 
del estómago con los eméticos ó con los 
catárticos; En las transacciones fiiloséfi- 
cas se lee , que se curó felizmente una 
contracción periódica del párpado coa 
las aguas de Balaruc. \ 
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' aÍtícülo Segundo. ' ^ , 

'Dé^á 'd^macioTt de la stnsibimid. 

' liás ttctjtfbtácidtrés di^' la séntíbifida^ 
ñú váñaS^ 'y ca^t ítífinítias. Pues pertif¿^ 
líecen' aejiíí las áfeccfópés' de los tierí ioJi* 
de Ik Sristai dfel ¿iHo/ííel o\(ai&; m 
gustoi ^ deíi tkctó i y tajnbiett lá*^ rfíib-' 
malíair W I* dMésífoá ,- de 'lá-^¿ír<^Iü-- 
dónl'dé' li restiiVát^/y espec^l¿^¿^¥t<í> 
las de íá> ^éaéracióa'r y áttittiánfétí^t 
cihiDhüt' líevralglas -é'-'doldres ^de 'üéí^\é¿ 
hay. Pero como aquellas enferóiK^tíJd^ 
jieíteUfd^ii' ftiaé bieti'3 í^ ttiedfií)HH''que 
á íá t^irujia , sería tmá 'ééú ím^i'op!á^'£t 
Úabiaf'áhoéa de elfási' V(oó\ístitiiíi í=tí6¿ 
prece-^^deliemóíiiíecir'iálgthia epSá^l' 
las úe^ráMas) porgue üniédeó álíirrár^' 
inti¿hiis-Jti^ m los'td^cbs y ddd-Tá' 

*-: SECCÍON PRIMERA; • ' ^'^ 
TQAfo ir, Aa 
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ubiltdad mayor^ de lo regaUr ; la posi- 
tura de (os nervios 'debajo -de-' laciiticula* 
( Qaittas ocasiptujhSf, A^gvíff||,^y^mm 
hecha á los nervios , ia coúítusioa , la 
compresión , ;,. los', tpif&eatkfi.jsffg . ¿ifcea 
^abtc,,ías ^^fif^pfoocf 4« J^^j^viosi, 
1^. qitfffstasis 4irtriúca.,¿ reynpi4rijca,f .U. 
4iKre8Íf)n df hs^\¡fí^¿ifMi»s¡.^^i^stata^ 
¿ra^as, ji : la cic«^í^cion de 'iag Gs^Us 

mp^e .|4, itapre^iwi.díl fl-io,,i§uc^ sfc 

o.)í,%oJ»w/m 41 pr}ppjpi9^sfinf«ywj.4ílj 

"m^, 9ms»9%*\ d9lor , ajpi4o ^^ji^piflo, «i-. 
|^^|ffftafefita^^.^^tprnativípMy^e,at<íf,. 
níW<*k 4fT; PWCKW, laceríi^,^.^¡^, 

«ucQte ó raro /mucha». jYfififj^ ¡H^jg^i^aii, 
adherido íotimameate al tronco del ner^ 
vio ó á s^<xif^^^ic^K%^ .■iiaK¿ lo qae 
unas veces acometiendo á todos los ramo^ 
otras 4dKbaéntét3á Wlj^^ós-; á^^n^^ismo 
tiempo 6 sucesivamente, alcanza á sus 
estMiÉdíldé»' ^ai^tStknm- '«id&tMiÉraiies; 
».'. .11 üí¿uV 
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fKTV^ki h^gMf nailéf^^w fo'^parte^iiftbaij 
wúbhmtítimi wiñúf^ irifieátioa 9 ooír di* 

Clones 9 espasmos ^'6imirutM#D«S) Báltd<^^ 

í' 2>iiracf M. E^re géiiér^^ de ttfettnidial 
suele durar mucho tiMyp^í^ » ■' *' ^ ^^ 
^/- Titmlká^n %^íákrá\^ñútíás >ecéf 
tf «ui^' «spMtáAet ilMaé*^ ^omr4^ 'VedésT téf^ 
á>2na(^^at iéira ^afetm^e^^ i^ sébet'; M 
parálisis ó en atrofia , y alguna vez mata) 
£a algoftifl»'dci»iónes ^sób^vteáctt '^ekan- 
MmiV. ^ tflbi:eso$ / úk)n^9 '- 4 desrUbdle^ts 
4e suetov^ti^ idn^otr;» t»m etíM dtj 
|t tii^|ittetl»i ''''•- ''-'■* »'í--' ' ¿«í'i'ii 
- SíogyKkríco. Lit «evratgia se drftreiH 
. 0Ía amello tdel^remifáfí^^' agudo j) ^^1 
. tto^eta i»Q(coaipafi^ii di iDáleütura ní de 
/ fitgoidoiráEsíatorao de mflbm^cion) ád^m^ 
deque aquella afectalosí iiervbs'^ y* ^^ 
los iofútcolof r uUtijbaíú^m^ h nevpklgia 
iteiiqm «e^ fijaren ^óitkiiltíUnbtróhcd^^ dt 
neíniiov'ett^^sus ramófis >y > tami^cdchitífs/^ 
inieiibra»iqWe el fetm^thttiQ c(iúotíAópéií 
i(am ciMarf-4iiobUidadvi^títi^ies->^o]^ 
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s^fi«¿¡Qiii$ al rwfttátísona agu^^i y és» 
Pronóstko. La ücvralgia .«igaia^utiiQ^ 

es mas difícil 4? bararíe, i I 

las r^i^p(W^^ttNrjW:> 4«,tec^ 

4q la wmpítiik» y éíp^iaióiMteá^ 

CurflfíQfU X^^^rero©4la« haitijbíjfaríac 
f^^aJas. tórou^^acias, Al jwSÍDcipio ea 
btie^g. #aag^ac:i «; losufasa^í^^» muli 
Ueuos i se dará un emét¡cqF«|»ia|^e si 
1^ . primera^ #^ ^«ia :sucia«í,\ ó se de* 
tMsne f I vietircé, Fe!r(r.:mieliifaraaíÍHn0 a« 
le ha de mQV^ M^i 4^ RÍPgiKrt 9lodoM 
gUf^fi Iqs puügapfn?^ diástk»)s , ymfc los 4**» 

: XJtiaadp la oevifalgia) refrir^r^joMrdtas 
yhpraiü dtt««iiwiadas se cuca «s»h*« 
j^^ con la (|uioa ^ eoQ la vaM^oH' Us 
salp jiwtras ,-lw pttfgaiitas yriéa-xtinré* 
|iico% ^« fnflz^ladoii^ Tambíeii^aftAo may 
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lteíl«ret b^^9 ti itMtrfS^y ^itiktMOy «1 

castor 9 el éter y ifié^-^foi anjties^itaó^ 

dicos, ya sea cada ucio solo ó mezclados 

unos con Wos; yadeÁía^ (ós ba6osfrio8 

6 caUentes, salados^ ó sulfáteos» los pedí* 

luviós OM mtitt^ztt^ 4Á^ vtttinras dé «ceite, 

de éter» los vegigatorios » las fuentes» las 

firícoiiMí «tNro6rhdts*fl^ piedra iban» 

k^léetríddad » loé^nweótíeos» U atttimc^ 

uh 3 • 4rt «serkote'-wsiiuif de - j^ayáM v^4ft 

árnica^tcc^^'^ *••' ir---':- •/ '" :' .'i.?-''* 

• AdMtím^d§ c^tdft: MM^ai ^nites soct 

defensivos el hierro y elfuego« Pues unas 

vecés^to «onmiieiii^^eirivpar un tabérbu* 

lo que está situado sobre un nervio » y 

ateas miianr eiiteKJllMflte«3^j^l mism* Vier« 

▼io ó sos itmífioaa^ker doifiídasi. TanÑi 

hkÁ sétQtíMí iqtte[ l#v¿^a>4ia iido fe« 

liámefñ^ 4)i«ibBd«^itia»<l4^eaa(:ipri^ i • 

- ' UicanoMnia, el jitmgjtim^imí liMnienrBi 

éobtsibiiyr nnibbo^ la cüracioti.' Por! lo 

w^i'^ uáa^ víecés iddbé ti edlef^ ^stkr 

á étíéí9i^yittrm^9áP ix^wtñid9ík"^Qñ^en 

froosa» y de Qioit digeitbn»^ y mueha» 

rhcetibnuíp^ léche^ rLe^^fiab ti: ^tio «y 

los licores espirí€t^i06»'y^ dimvlpne 

hém^t^ftmái^t^^miMfmoti^ del 
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á' cabailo y :.eai4;wrii«ge^ r : , ,^ '- 

í . ■ ; '.^SECClblí ■.SEGI?NDA.u' J - ' 

«ritmas Devjra%¡^^$oñ taoias cMia los 
hísi^Iq;.. £erpi;Solóoiíaid¡¿e.babQCM:otite 

bital, la infra-orbirai , la maxilar ^.la 
- . S,v l.]Ik h iffUip0l§Í0 iupr^Hxrtítaí / 

^«m^^rej, coizuipisejii^.aiiri^^^ ■<vr o r - 

de el agugcrasbptiiñli^i' átaífeme^álaif 
^'a$)í al piáBf^^gwfierior ^iá/'Í0rrcanCto- 
otiIaülacfiaimaL^ al MQgU]Ar*iiKMdó^:det 
ejo. :y ralguoá.^ \i% á<labmita4/ di^fat címnij 
^ párpado! 4e^rrd omiituiaiiiei^^j^^floloc 
y hibicutyd^a ^^l*-^<^ ? ! lá||rÍQlasi; afice^r y 
^rontéf; ídolos i:^^ío en: el seiio.ir(»ta^ 
, sequewjdtd dte las , Qdf¿cias¿: i . j 2:;io'ji i i * I 
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¿as, ó bi;cve8; .§t|' pi4?(| á. coatiauacioqi 

f> paraiisfs del párpado. ; , i . . 

DifignQsticQ. £s^ ^nft^rinedad la puer 
¿ea f;g|qfi^dir:;lo# y:)c^tas cop la oftal- 
mía. Perora diferencia $c te presenta cU^- 
f aMPf oc^ á cuajqiMerA^ qyfi eonsidere atea- 
tamente el origerv y. pr€|greso$ d^^l dolojS» 
^ ; iro^tif^ Np J¿iy fíosa nja^>tro» 
gpe p^te^49Íor» ni^Ojias 4(^cU de qalo^rsc 

es ^bi^po, \s^Dgr/^Ij;^ 4^, la vena fr(;miaJ¿ 
si hay demasiada sensibilidad se caloa^ 
i^a Xft% \ b^ops r^y^.cop tos .antíespji^ódi- 
4C9^.j£ni:papes aprpv^l^fi Ipts ^(polien^r 
t^^i ,]( ).Qs oarcóúcpSf^pjlíjiados á^* la fren- 
te i los pedilav^os i *j:íI<^o«» ^^to^ «"^Wjr 
¿(^ 9a se vence el ifgal, 1^ cortea et 
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agi^ro ífiffa^frrBitat'luisfa el párpaAo in« 
ferior al áoguló interno det 0^ 9 al lado 
lie láiiárb, Iñúit^na y labio inferior^ 
taras >tees é tos dientes ^ al^ladar, á 
la obula, á la base dé la knpuaóá toda 
la ta^a ; algtina m escréc^ób de sali- 
da , del moco dé lastiariées y ^trac*> 
cton espasmódica de los labros; * 

DiH'acion, PaíPdffstilf s irregtiüiret^ coyd 
Dtden és indetiit|ii«ada« 

T^mmúcfüñ. Los 'otantemas con v(« 
giguHf^r etr h me^infi', las iiérid^ de kt 
cabeza ', b^ ab^f^s ea las esdápulas, 
iptiédcrt ser otrks taMas ^riseí di f st4 
-óifertnedad» . í. . 

' DT¿ii{míjf«fo. 1É1 Wgéii del dcrtblr ^ sil 
-asientó' y j^ogresot adáran éste puirtd¿ 

' Pf^<fjífe^, Liifoc^modídáft'^ 
i^tied peligro ;la¡turací6ii'affieiTj ^^' ' 
'^ ^^irwofi. Se^hk ¿fe icodír^á te?;ímo^ 
dinos especialaicpre 4 los- ii4íiWos^(ÍJífe* 
dos. Pues unas veces conviene apUcar á 
la«i¿ntd^ím^ ^fái^Hí^la^^U^ aras 
veces sangrar y mover rl vicntíe. Si ha 

tema 6 de^ cosa <)ue^W^délfla%ÍrJI3iié»«e2. 
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chas veces se dio fin á 1* enfermcdftd 
femando con cauterio la herida de U 
ttegíHa, y Moviendo tawiporacion. S« 
refiere de dos especies de tfevnügias , te 
tfna producida por un absceso de las es- 
cápulas, y 1á otfk por una herida de i« 
tiíbeti ; las' cnalés se curaron radicalmen- 
te, habiendo abierto fut«e»alíí nftmo, 
Pero siempre se han de tidmiiii*tr*r los 
iWícspasmódicos, y «i la edfernsedad «t 
rebelde i conviene cortar e! necrioinfra- 
•rbitgl. 

$. ÍIl. De la nevralgia maxilar.] 

prédispoíkion^'L» sensibilidad ei^olsikai 
' ■''Causas ocasionales, tá ^rS»' d« los 
Htttiest la Ifcstea 6 irtítacioit déi= aísr^io 

tthixírah"''^" ■■•'>•■'■■" ■'■ >■'■■■■■•'■ '' 

^' 'Slntomai?tío\9t (yx «ft iésflttide d*$^ 
ñé^l aéugWo'-'de-fa barbé áMa barba^ 
¿ios labios, á las sienes; á M^iieikési 
fSI 'la lengdí.' ^ -M' •' ' • -■■''■■' 
^'"-^""IttíraeióiP, mqihtíá» frt^üláVeíí 
ear*brdBif'fei»lii4¿terttirñ*do.' f -^ ' 
«*-rmwmflií6nl%tSi e»f(e¿fc^é-'itevéi%trf 
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algalias Tcces't€imiiii4 ett.catíff .4e j^ 

Dia|!lH)ilíCí>. £1 <;%r^c^r, fiel dcfloy 
dicbo §« oiiiiMQesui ppr^sií^ícausa^ m&ai,^ 

Proí^sticQ. 6^/1$ ipqfójtia'^ue peligrq^ 
Xur^f(>ri. Sh;el-dieQ|^^4psf^ qariaidoi e; 
bueao poo?!^. ^pcicna v jpíl4or^ áe ciooi^ 
glo$#Q 4e-QpÍ9tf f epQ^ es it^jf^c saparl^. 
3U piedra í#íáa cf, ^npi^ici» muy áiiii ;f 
fi la encía está t^ia<;jba4a ^ ^alma el4olor 
CQQ c^PipU^m^s.^eip^ie^e^, p aoo^dUi^ 

$. IV. De la net^algia ischiática. 

.' ^•■ vi! fcl- . . ^ :t ;' ' n ■ ."" H .': ^ ' 

^ Predisposiciorh La demasiada sensi*» 
lulidadi :! . j^ r ' /í 

la supresión de la.transpiracion ; lo^)tC%T 

mal $¡fiyiti<;o¿^;U4nipjres^9a^^l.n^^^^ 
suW¡msd9,: ;;\ - ;:, I,, ,^ ^. ; j ^| g 
Síntomas. Dolor que ua|^. yece$.^lsg9 
des^e la ^stre^^i^^^^flericjr . del ^^ 
íschiático h^a .^\ , Ja<JLo j^e^Q 4^ ¡(^ 1^13 
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éí ttias ligero mwimieAto. - ^'^ -• 

Mñíate ÁpfiMipimdé oiéA^l^) y ce<ar«| 

acabarse al mmi'aa* At^ t>ríwi^ t¿ ooih 
aíaiía; ¿esftMsi'kimíinkaote » ^é irf^ 
- ^ TVrmiíMííoMÍi £dCa»«tiferiiilKlad«edÍ^ 
ai|pat e^Dtáuaabiaátt^) liefo^'algma ve^ 
pmde^sabrawoitf 1» fkfbiibiad y-paraliv 
ais aM nmobrotaAfcro. . * / 
* : r Oíoj^fiáfitto. fiítá > ca^ía* dt^ ' lievrálw 
gv tíeoa Biiiolia^sénia^Qa* cojd^ d re«H 
■aaaMDo: jnto» n>diSinaoisí40^ él , «i» 
^«aino^vaiaoompafiada de intigu«l tumop 

I :í> PrMtiiiíco;stEl p6lfgr4^asiimyor ¿me^ 
iior^ aegan áá amígS^ad^idl* mal; -Loa 
tmfoa^.apeoai>'-!pHidaa duratar ;^y* ab4e<*J 
- baaitaoirso iwgqra$t;eiparaiia«»> áé aqpe^ 
Maa quezal miá)^^tJéfii(po))Mte-aiali4:ba- 

IBtestw'iá:;kMf aáiwf 9 del naerottdd* ^ '^ 
Curapoi^, SI las fuei^ff idetreafermo 
lo permiten'^ ^séie sangrará del^pi^ 6 
det'ia.¿<»»a. íEBaab¡ei|soti(ir«tc<3toiés los 
ba¿os calieatei dadoai^iii éúiiáiu:9u^ 
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^áeom ]«9 itadt^ficDt^ (oitti la íflfttsbit 
4c fl<mii ikr sanca 9« de cardo santo i&^ 
las bebidas coa las prcíwiracioM^ antrai^ ^ 
níalei ; cwie tím\^w lar bayetas éoipa* 
ln^dasenaguaiñdiente atcanforado» eiiLtiti# 
tura do ca^tíkrida» ó y^hárntás» isott: loa 
vapores an^ipáttcosr del enebro á de m<p« 
ciénso , C09 (las amales Je fcota el lado es- 
lerioi: del nmslp desde !«> cadera hatfia 
el tal^ , hMtía 4^ aei ponga edoaroadicv 
Y si se resistiese «el malráestóa tt«ie«» 
dios, toda:vía iiay^elrecurto delotfem- 
pLastroi» vc^acorios; los cuales unas: w-^ 
ees basta poníeries sobre la.avstna pÉm» 
de k bebiUaipara prOmpuerJa supor»»» 
cion en aquella parte en ^i)m el tíeDvio 
afecto está iimiediáeaniéfate debajo^, del 
Gutk ; jCi Aftas veciis se ha de irchae 
toda la 4jtecdoa del miMbro ^ paraufoor 
se puedaiMiaramqme^espéier d dokir¿^ i 
- ! Ek as codmtOi y nlai sififis^ «Uando^^ saca 
causaa. ^v ooifpMp«is jie 7 la¿ j¿n£braiedai^ 
necesitan auioiiraiBibn^pflBpui yjícamodadaj 

J. V. 'Dé la nevrdl¿ta píantar. 

PtMipwéwí y cmtíás 0casuméUsp 
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de las plantas , coatíauo ^ imicmiuúfé 

. :r f)mtia9m ^^ ^^rdeil ^4^- ^' ^ parésit^ 
nok ics k^égiribr é iodeoérdfiyMíy^ ^- a 
-uc 3VftnM4}áíofii^¿Eita enfert^edad Üguna 
Ttt < tai ^coVJr )a^ inétoMiletfa^ bcAaí' ^^ 

11/ fliWf^íi^Mts t ttioli^ia^tier)p«Hgr<k^ 

tfiTiJfUs aáodmoti^Sbsa^edMc^^a <^a¿ 
ápc^tbeí^aiéarstfo^lsi la «i^hM4Aá pri«^ 
■tafia se kp4l^^08|irra%arp^^' i ^ > Y 

La Vredispomkn , coíao^^ las ^hte*^ 

«QstiiamifidUiMtes/^í '^t ■' e'"'i '-'^ ''' *^-'? 

tofiite bíéaiso f i^é^ ^^eideiitfé^liésíte la 
ftm^d^ pemúi ai^tMM^ msij^ ^tf^etím 
ramifícaciooes, sia rubicimdtáV^^^ 4atn'0r> 
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